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Uvod: Zaradi aktivnega upora ter pojavljanja ranjencev in obolelih je partizanska vojska 
organizirala sanitetno sluţbo. V začetku se je ta naslanjala na civilne javne ustanove, nato 
pa so izoblikovali svoje zdravstveno omreţje. Namen: V delu smo ţeleli predstaviti razvoj 
partizanske sanitete v Ljubljanski pokrajini, razvoj in sestavo Slovenske centralne vojno 
partizanske bolnice, ter prikazati osebje, ki je delovalo v partizanski saniteti, s poudarkom 
na medicinskih sestrah. Metode dela: Uporabili smo deskriptivno in zgodovinsko metodo 
raziskovalnega dela. Pregledali smo obstoječo literaturo in arhivsko gradivo. Literaturo 
smo iskali s ključnimi besedami in besednimi zvezami: saniteta, narodnoosvobodilna 
borba, partizanska bolnica, partizansko zdravstvo, zgodovina in zdravstvo v 
narodnoosvobodilni borbi, medicinske sestre in zaščitne sestre v narodnoosvobodilni 
borbiin zgodovina zdravstvene nege. Izbor literature je temeljil na opisu razvoja 
partizanskega zdravstva, skritih bolnišnic v predelu Kočevskega roga, osebja, ki je 
delovalo v teh skritih bolnišnicah, ter medicinskih sester v obdobju 1941−1945. Do 
arhivskega gradiva smo dostopali v Muzeju novejše zgodovine Slovenije in Mestnem 
muzeju Idrija: Muzeju za Idrijsko in Cerkljansko. Pregled literature in arhivskega 
gradiva: Na začetku okupacije je v praktično vseh javnih in zasebnih zdravstvenih 
ustanovah delovala mreţa ljudi, ki je sodelovala z Osvobodilno fronto in skrbela za 
zdravljenje ranjenih partizanov. Kasneje je na delno osvobojenem ozemlju na Dolenjskem 
dr. Pavel Lunaček ustanovil prvo bolnišnico. Zaradi uničenja in nevarnosti so se bolj 
posvetili konspiraciji in se umaknili v gozdove. Počasi so začeli graditi postojanke, ki so 
postale prava bolniška naselja. V partizanski saniteti so sodelovali najrazličnejši profili 
zdravstvenega osebja. Z udeleţbo v narodoosvobodilni borbi in opravljanjem plemenitih 
nalog pomoči drugemu so se zelo izkazale medicinske sestre, tako imenovane »zaščitne«. 
Razprava in sklep: Ugotovili smo, da je bilo partizansko zdravstvo pomembna in zelo 
človekoljubna dejavnost, ki je bila kljub prisotnosti okupatorja močno razvita ves čas 
vojne. Slovenska centralna vojno partizanska bolnišnica je dokaz, da se kljub vojni in 
pomanjkanju da veliko narediti za ranjene in jim omogočiti dobro okrevanje. Vse to pa ne 
bi uspelo, če ne bi bilo pogumnega zdravstvenega osebja, med njimi tudi medicinskih 
sester, ki so tako kot ostali delale v prid ranjenih in obolelih.  




Introduction: Due to active resistance and the appearance of wounded and diseased, the 
partisan army organized a medical service. In the beginning, it leaned on public civil 
institutions and later they formed their own health network. Purpose: In the diploma work, 
we wanted to present the development of the partisan medical service in Ljubljanska 
pokrajina, the development and structure of the Slovenian central military partisan hospital 
and present its staff, with emphasis on nurses. Methods: We used the descriptive and 
historical method of research work. We reviewed the existing literature and archive 
material. We searched for literature with the following keywords and phrases: sanitation, 
national liberation struggle, partisan hospital, partisan health services, history and health 
services in national liberation struggle, nurses and protective nurses in national liberation 
struggle, history of nursing. The selection of literature was based on the description of the 
development of partisan health services, hidden hospitals in the area of Kočevski rog, the 
staff, which worked in these hidden hospitals, and nurses between the years 1941 and 
1945. We accessed the archive material in the Museum of contemporary history of 
Slovenia and the City museum Idrija: Museum for the areas of Idrijsko and Cerkljansko. 
Literature review and owerview archive material: At the beginning of the occupation, 
practically in all public and private health care institutions operated a network of people, 
cooperating with the liberation front and providing medical care for injured partisans. Later 
on, Dr. Pavel Lunaček established the first hospital on a partially liberated territory in 
Dolenjska. Due to destruction and danger, they focused more on conspiracy and retreated 
into forests. Slowly they started to build posts, which became real medical settlements. In 
partisan sanitation participated various profiles of health care staff. Nurses or so-called 
protective nurses have proven to be crucial due to their participation and performing noble 
tasks of helping others. Discussion and conclusion: We found that partisan health services 
were and important and very humanitarian activity, which was despite the presence of 
occupying forces heavily developed during all times of war. The Slovenian central military 
partisan hospital is proof that it is possible to do a lot for the injured despite war and 
straitened circumstances and ensure them a good recovery. However, all of this would 
never succeed without such brave health care staff, including nurses, which among others 
worked in favour of the injured and diseased.  
Keywords: partisan health services, sanitation, history, war, nurses. 
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Druga svetovna vojna se je za Slovenijo pričela 6. aprila 1941, ko je okupator napadel 
Kraljevino Jugoslavijo. Ljudstvo je izrazilo ţeljo po uporu, zato je bila 27. aprila 
ustanovljena Osvobodilna fronta (OF), katere namen je bil nuditi oboroţen odpor 
okupatorju. Zaradi pojavljanja ranjencev je bilo treba organizirati sanitetno sluţbo 
(Borisov, 2009). 
V prvem letu vojne se je osvobodilno gibanje opiralo predvsem na civilno javno 
zdravstveno mreţo. Zaradi povečanega števila ranjenih in zaostrovanja okupatorjevega 
reţima pa so sklenili ustanoviti svoj zdravstveni sistem (Repe, 2015a).  
Po prihodu prve večje skupine zdravnikov v partizane so bile najprej organizirane le 
ambulante, iz njih pa so se začele razvijati prve skrite partizanske bolnišnice. Nastajale so 
po vseh slovenskih pokrajinah (Čepič et al., 2005). Največja skupina bolnišnic se je razvila 
v Kočevskem rogu – Slovenska centralna vojno partizanska bolnica (SCVPB) (Repe, 
2015a). 
Poleg zdravnikov, študentov medicine, zobozdravnikov, lekarnarjev, babic, bolničarjev, 
nosačev ranjencev in higieničarjev so v narodnoosvobodilnem boju (NOB) sodelovale tudi 
medicinske sestre (Jerina Lah, 2007). S partizanskim zdravstvom pa so bile povezane tudi 
članice karitativnih redov, ki so delovale po bolnišnicah (Konjajev, 1999). Po podatkih 
Sekcije za partizansko zdravstvo pri Slovenskem zdravniškem društvu je v osvobodilnem 
gibanju sodelovalo 38 medicinskih sester (Magajne, 2011a). Te so v partizanskem 
zdravstvu opravljale najrazličnejše naloge od prve pomoči do vodenja bolnišnic (Franko, 
1974).  
Kljub izredno teţkim razmeram sta bila partizansko zdravstvo in sanitetna sluţba 
organizirana vrhunsko in jima pri drugih odporniških gibanjih v Jugoslaviji in v Evropi 
steţka najdemo primerjavo (Repe, 2015a).  






1.1 Teoretična izhodišča 
Partizansko zdravstvo in saniteta sta bila v času NOB zelo razvejana in različno razvita po 
pokrajinah v Sloveniji. V vsaki pokrajini je bil njun razvoj prilagojen potrebam tistega 
območja. Odločili smo se opisati razvoj partizanskega zdravstva v italijanski okupacijski 
coni, t. i. Ljubljanski pokrajini. Razvoj je zanimiv zaradi začetnega obdobja, ker se je 
naslanjal na javne bolnišnice in osebje ter je v času vojne ostal povezan z njimi (Mikuţ, 
1967).  
Partizanske bolnišnice so gradili po vsej Sloveniji. Glavna oz. osrednja partizanska 
bolnišnica v Ljubljanski pokrajini je bila v Kočevskem rogu − SCVPB. Ustanovljena je 
bila v ţe zgrajeni gozdarski koči, ki pa je bila v času italijanske ofenzive uničena. Zaradi 
nevarnosti pred ponovitvijo sovraţnega vdora in strahu pred uničenjem so začeli graditi 
postojanke v gozdovih (Mikuţ, 1967). 
Ranjeni partizani so se srečevali z najrazličnejšim zdravstvenim osebjem, ki je imelo isti 
cilj, pomagati in rešiti sočloveka. Med omenjenim zdravstvenim osebjem so bile tudi 
medicinske oz. zaščitne sestre. Ni jih bilo veliko, vendar so mnoge sodelovale v NOB. 
Velikokrat so opravljale naloge, ki so presegale njihovo znanje in kompetence, vendar so 
delo vseeno dobro opravile. Mnoge so po NOB s plemenitim delom nadaljevale. V spomin 
in zahvalo za poţrtvovalno medvojno delovanje so bile nekatere odlikovane z medaljo 






Slovensko partizansko gibanje je bilo gverilsko in je imelo dobro organizirano sanitetno 
sluţbo, z značilnostmi in s posebnostmi, ki jih v drugih drţavah niso poznali. Namen 
diplomskega dela je zato zbrati podatke o razvoju in delovanju partizanskega zdravstva v 
obdobju druge svetovne vojne na območju Kočevskega roga. 
Cilj diplomskega dela je:  
- predstaviti značilnosti slovenskega partizanskega zdravstva na področju tako 
imenovane Ljubljanske pokrajine, 
- predstaviti partizansko bolnišnico SCVPB na področju Kočevskega roga, 
- predstaviti poklicno raznolikost osebja, ki je izvajalo zdravstveno oskrbo bolnikov, 




3 METODE DELA 
V diplomskem delu sta uporabljeni deskriptivna in zgodovinska metoda raziskovalnega 
dela. Uporabljen je pregled literature in arhivskega gradiva. V začetni fazi iskanja literature 
smo uporabili svetovni splet z namenom ugotoviti, koliko je o tej temi ţe napisanega. 
Naslednji korak je bil pregled obstoječe literature v Knjiţnici Litija, knjiţnici Zdravstvene 
fakultete Univerze v Ljubljani in knjiţnici Muzeja novejše zgodovine Slovenije. Za iskanje 
literature smo uporabili: vzajemno bibliografsko-kataloţno bazo podatkov COBIB.SI., 
arhiv strokovno-znanstvene revije Obzornik zdravstvene nege, arhiv revije Borec, 
Digitalno knjiţnico Slovenije – dLib.si, Digitalno knjiţnico Univerze v Ljubljani − diKUL 
in portal Sistory. Identifikacija literature je zajemala tudi referenčne sezname diplomskih 
del in knjig, ki obravnavajo omenjeno tematiko. Za identifikacijo literature in arhivskega 
gradiva smo uporabili ključne besede in besedne zveze: saniteta, NOB, partizanska 
bolnica, partizansko zdravstvo, zgodovina in zdravstvo v NOB, medicinske sestre in 
zaščitne sestre v NOB ter zgodovina zdravstvene nege. Kriterij izbora literature je temeljil 
na opisu razvoja partizanskega zdravstva, skritih bolnišnic na ozemlju Kočevskega roga, 
osebja, ki je delovalo v teh bolnišnicah, in medicinskih sester v obdobju 1941−1945. 
Izločitveni kriteriji literature so bili: obravnava partizanskega zdravstva zunaj meja 
Slovenije, obravnava civilnega partizanskega zdravstva in podvajanje literature. Iskanje 
literature je potekalo v obdobju od avgusta 2016 do marca 2017. V diplomsko delo je bil 
naknadno vključen še vir, na katerega smo naleteli maja 2017. Zaradi zgodovinske 
tematike nismo upoštevali časovnega okvira izdane literature oz. smo vključili vse, kar je 
bilo izdano po letu 1941. Za pomoč dopolnitve seznama medicinskih sester, udeleţenih v 
NOB, smo prosili vsa regionalna društva medicinskih sester, babic in zdravstvenih 
tehnikov, za pomoč pri preverjanju podatkov s seznama sester usmiljenk, ki so sodelovale 
z NOB, pa smo se obrnili na Provincialat Hčera krščanske ljubezni v Ljubljani. Za pomoč 
pri pisanju je bil izveden tudi pregled arhivskega gradiva v Muzeju novejše zgodovine 
Slovenije (MNZ) in Mestnem muzeju Idrija: Muzeju za Idrijsko in Cerkljansko. 
Fotografsko gradivo smo pridobili iz fototeke Muzeja novejše zgodovine Slovenije. Za 




4 DRUGA SVETOVNA VOJNA IN RAZVOJ 
PARTIZANSKE SANITETE V LJUBLJANSKI 
POKRAJINI  
Druga svetovna vojna je bila po vseh merilih največji vojaški spopad v zgodovini. Zajela je 
domala ves svet, saj je bilo v spopad vpletenih 61 drţav in kar 96 % svetovnega 
prebivalstva, vojaške operacije pa so zajele več kot petino površine sveta. Nasilje nad 
civilnim prebivalstvom in njegov oboroţen odpor proti vojaškim silam okupatorja, ki se je 
razvil v gverilski, partizanski način vojskovanja, potrjujeta totalnost vojne (Čepič et al., 
2005).  
4.1 Druga svetovna vojna  
Prvega septembra 1939 je nacistična Nemčija napadla Poljsko in tako se je pričela druga 
svetovna vojna. Trajala je en dan več kot šest let. Našo drţavo pa je zajela dve leti kasneje, 
6. aprila 1941. Na cvetno nedeljo je Nemčija proti določilom mednarodnega vojnega prava 
brez vojne napovedi začela vojaške operacije proti Jugoslaviji (Čepič et al., 2005). 
Slovensko ozemlje je bilo razkosano med tri okupatorje (Nemce, Italijane in Madţare), 
nekaj vasi pa je pripadlo tudi Neodvisni drţavi Hrvaški. Italijani so zasedli Dolenjsko, 
Notranjsko in Ljubljano. Okupirano ozemlje so poimenovali Provinzia di Lubiana. Postala 
je ena od italijanskih provinc s posebnim statusom (Repe, 2015b).  
Večina slovenskega prebivalstva, izjema so bili pripadniki nemške in madţarske manjšine, 
okupacije ni niti odobravala niti se z njo sprijaznila. Odločitev za odpor je tako visela v 
zraku ţe od začetka (Čepič et al., 2005). 
Ţe konec aprila 1941 so se pod okriljem novoustanovljene OF slovenskega naroda pričele 
načrtne priprave na odpor. Ta se je naglo širil, padli so prvi borci za svobodo, potrebno je 





4.2 Razvoj partizanske sanitete v Ljubljanski pokrajini med drugo 
svetovno vojno  
Po navedbah Kalinšek (1975) in Mikuţ (1967) lahko razvoj partizanske sanitete v 
Ljubljanski pokrajini delimo na tri obdobja, ki imajo svoje značilnosti: 
- Prvo obdobje: od začetka okupacije do konca velike italijanske ofenzive jeseni 
1942. Zanj sta značilni neorganiziranost in samoiniciativnost. Gre za obdobje 
priprav v Ljubljani −  zbiranje zdravil, sanitetnega materiala, denarja, agitiranje za 
OF. Ranjene so na zdravljenje prepeljali s pomočjo simpatizerjev OF na terenu − 
terencev, ki so organizirali osebe, prevoz in obvestili zdravstveno osebje o prihodu 
ranjenca.  
- Drugo obdobje: od konca imenovane ofenzive do nemške ofenzive v jeseni 1943. V 
tem obdobju je več pozornosti namenjeno saniteti, ta se je razvijala v dveh smereh 
− v bojnih enotah in v bolnišnicah. Za to obdobje je značilen začetek gradnje skritih 
bolnišnic, kjer so zdravili ranjene. V tem obdobju je močno prisotna improvizacija. 
Stanje sanitete se je zelo izboljšalo po kapitulaciji Italije.  
- Tretje obdobje: od jeseni 1943 do osvoboditve. Zanj so značilni strokovna rast 
sanitete, vzpon vojne kirurgije, diferenciacija posameznih postojank, nastanek 
kirurških ekip. Partizanska saniteta v tem obdobju doseţe svoj vrh, ranjeni pa se 
zdravijo v skritih bolnišnicah. 
4.3 Prvo obdobje  
Ţe leta 1941 je z ustanavljanjem partizanskih enot na Slovenskem nujno morala iti v korak 
tudi organizacija partizanske sanitete (Kalinšek, 1975). Začetki segajo v avgust 1941, ko je 
na pobudo glavnega poveljstva slovenskih partizanskih čet v Ljubljani nastal Zdravniški 
matični odbor (ZMO) OF (Ravnihar, 1984).  
Ta je organiziral zbiranje sanitetnega materiala, zdravil, denarja, agitiranje za OF in pomoč 
zapornikom oz. ilegalcem (Fajdiga, 1998).  
ZMO je sestavljalo 30 terenskih odborov, v katerih pa niso bili samo zdravniki. Svoj 
terenski odbor, pod okriljem ZMO, so imeli na primer študenti medicine, streţniki in 
babice. Imele pa so ga tudi zaščitne sestre (Ravnihar, 1984).  
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Poleg zdravnikov v zdravstvenih ustanovah so se zbiranja materiala lotili tudi lastniki 
drogerij, lekarn in zasebni zdravniki. Skoraj ves zbrani material je »prešel« skozi Bolnico 
za ţenske bolezni (Lunaček, 2000). Tam so material skrili, med drugim tudi pod klopmi 
predavalnice v Babiški šoli, ter ga nato razvrščali in sestavljali komplete ter jih odpošiljali 
naprej. Iz Ljubljane so jih vozili z reševalnim vozilom pa tudi z vlakom (Lunaček, 2000; 
Konjajev, 1999). Z reševalnimi avtomobili reševalne postaje Mestnega fizikata pa niso 
prevaţali samo sanitetnega materiala, skozi bloke oz. dovoljene prehode v ţičnatem obroču 
okoli Ljubljane so vozili tudi ozdravljene in ranjene ilegalce (Ravnihar, 1961). Za potrebe 
partizanov so zdravnice, zaščitne sestre in redovnice izdelovale prve povoje in vrečke s 
sterilnim obvezilnim materialom (Ravnihar, 1984). Poleg tega pa so se zdravniki ukvarjali 
tudi z zbiranjem denarnih sredstev in razširjanjem ilegalnega tiskanega gradiva (Drglin, 
2007). 
Naloga ZMO je bila tudi skrb za izobraţevanje zdravstvenega osebja in laikov. Na 
kirurškem oddelku Splošne bolnice v Ljubljani so organizirali skrivne tečaje: prve pomoči, 
zdravljenja ranjencev in operacijskih tehnik (Mikuţ, 1967; Derganc, 1965). V letu 1942 je 
bil na Inštitutu za patologijo oz. v Prosekturi organiziran operacijski tečaj za študente 
medicine, na katerem so v zgodnjih jutranjih urah vadili nujne operacije na mrličih 
(Derganc, 1965).   
Tečaje za laike so organizirali na različnih mestih po Ljubljani, mnoge izmed njih so 
vodile medicinske sestre (Jerina Lah, 1996h). 
Nekateri zdravniki so se dela lotili ţe pred nastankom ZMO. Na dan napada Kraljevine 
Jugoslavije je zdravnik Franci Derganc s kolegi v gradu Ponoviče pri Litiji skril velik 
kirurški instrumentarij. Škoda se jim je zdelo, da bi instrumentarij prišel v vojni plen. 
Kasneje so ga skrivaje prepeljali na kirurško kliniko, kjer so iz njega naredili veliko 
kirurških setov in jih poslali v partizane (Derganc, 1965). Zdravnika Pavel Lunaček in 
Franc Novak pa sta s kolesi obiskovala podeţelske zdravnike, jih pridobivala za OF in jim 
naročala zbiranje sanitetnega materiala, ki je ostal od kapitulirane vojske (Konjajev, 1999). 
Imena teh zdravnikov so potem sporočili partizanskim enotam, da so se lahko obrnile nanje 
(Ravnihar, 1996). 
V letu 1941 do nastanka prvega osvobojenega ozemlja so partizanske enote svoje ranjene 
borce največkrat s pomočjo terencev skrivoma prepeljale v civilne bolnišnice, kjer so se 
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namestili na tamkajšnjih posameznih oddelkih. Zdravili so jih pod laţnimi imeni in 
diagnozami (Derganc, 1965).  
Obča drţavna bolnica oziroma Splošna drţavna bolnica v Ljubljani je kot največja 
zdravstvena ustanova v Sloveniji imela v prvem letu okupacije vodilno, če ne celo 
odločilno vlogo. V skoraj vseh oddelkih je bila organizirana mreţa ljudi, ki je skrbela za 
zdravljenje partizanov in aktivistov. Največkrat so se ti zdravili na ortopedskem in 
kirurškem oddelku. Zaradi pogostih pobegov ujetih partizanov in aktivistov je okupator 
jeseni 1941 ustanovil zaporniški oddelek. Pobegi s tega oddelka so bili teţji. Zdravniki so 
zapornikom pomagali s tem, da so jim dajali navodila, kako naj simulirajo bolezni, z 
nepravim zdravljenjem in operacijami pa so jim podaljševali hospitalizacijo in jim tako 
poskušali podaljšati ţivljenje oz. se izogniti zaslišanjem in mučenju (Jerina Lah, 1996b). 
V juniju 1942 so v ljubljanski bolnišnici na zahtevo okupatorja ustanovili nov oddelek − 
odsek za vojne poškodbe, kamor so vozili zdraviti vse ranjene zaradi oroţja. S tem je 
okupator pridobil pregled nad vsemi poškodovanci na enem mestu. Tudi tam so delovali v 
OF organizirani zdravniki in se trudili pomagati in rešiti ranjene (Jerina Lah, 1996b; 
Šušteršič, 1996).  
Oboleli in ranjeni so leţali in se zdravili tudi na Kirurški in Interni kliniki Medicinske 
fakultete (Ravnihar, 1996b; Kalinšek, 1975).  
Zdravljenje in okrevanje ranjenih je potekalo tudi v Drţavni bolnici za duševne in ţivčne 
bolezni Ljubljana-Polje. Tam so jih vpisali kot umobolne in so lahko mirno okrevali. K 
zahtevnejšim operacijam pa so na pomoč hodili kirurgi iz ljubljanske bolnišnice. Zanimiv 
je bil transport v to bolnišnico, saj so jih vozili s čolnom po vodnem kanalu, pod 
bolnišničnim obzidjem. Ozdravljeni pa so bolnišnico zapuščali v rešilnem vozu, oblečeni v 
prisilni jopič. Ranjence so nastanili tudi na bolnišnični pristavi na Razorih (Nemci so jo 
kasneje poţgali). Psihiater iz te bolnišnice, dr. Bogomir Magajna, je bil urednik 
Partizanskega zdravstvenega vestnika, dr. Janez Kanoni pa upravnik Slovenske partizanske 
vojne bolnice Sneţnik (Kanoni, 2012; Borisov, 2009; Jerina Lah, 1996d; Kanoni et al, 
1965; Ravnihar, 1961).   
Drţavna bolnica za ţenske bolezni je bila pomembna baza, saj so v njej zbirali in 
predelovali sanitetni material za partizanske enote in bolnišnice, aktivistke in partizanke pa 
so v njej našle varno zavetje pred zasledovanjem okupatorja (Lavrič, 1969; Lavrič 1965)  
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Ranjene so zdravili tudi v sanatorijih. V Emoni so operirali in zdravili prve ranjene 
partizane, prav tako v Šlajmarjevem domu. Javna ljubljanska tajna je bila, da se tam 
nekateri bolj skrivajo, kot zdravijo. Podporo zdravnikov je OF dobila celo v sanatoriju 
Leonišče, ki je bil takrat last Cerkve (Puhar, 2007; Jerina Lah, 1996g).  
Tudi v Banovinskem institutu za raziskovanje in zdravljenje novotvorb je imela OF močno 
podporo. Sestra usmiljenka s tega instituta je hotela celo oditi v partizane, vendar so ji 
zaradi zdravstvenega stanja to odsvetovali (Konjajev, 1999). Pomembno podporo je OF 
dobivala v Higienskem zavodu, kjer so za ranjene partizane skrivaj izdelovali različna 
cepiva, serume in mazila ter ponarejali laboratorijske izvide. Po kapitulaciji Italije so 
partizanom poslali dva sluţbena avtomobila, napolnjena s sanitetnim materialom (Melik, 
2007; Zupanič Slavec, 2005). Otroci partizanov in ilegalcev pa so zavetje pod izmišljenimi 
imeni in diagnozami našli v Dečjem domu in oddelku za otroške bolezni (Jerina Lah et al., 
1996).  
Pri zdravljenju so bili v pomoč tudi zdravniki z zasebno prakso (Puhar, 2007; Ravnihar, 
1996). Ranjene partizane so po ilegalnih poteh prepeljali do zasebnih stanovanj, včasih tudi  
ilegalnih stanovanj in skrivališč, kjer so okrevali v domači oskrbi in kamor so jih hodili 
zdravit zdravniki (Borisov 2009, 607; Mikuţ, 1967). Nekatere ranjence so nastanili tudi v 
Domu onemoglih − Joţefinumu in jih tja hodili zdraviti (Trampuţ, 1996). 
Zaradi povečanja števila ranjencev in poostrenega okupatorjevega nadzora nad 
bolnišnicami in zdravstvenim osebjem je narodnoosvobodilno gibanje razvilo svoj 
zdravstveni sistem (Repe, 2015a). Proti koncu leta 1941 in v začetku leta 1942 so 
partizanske enote svoje ranjence prenašale s področij bojev v oddaljena teţje dostopna 
naselja ter jih izročale v oskrbo zaupnim ljudem, pri katerih so jih obiskovali in zdravili v 
OF organizirani podeţelski zdravniki, ki so za to tvegali svoja ţivljenja (Jerina Lah et al., 
1996; Kalinšek, 1975).   
Čeprav se je saniteta preselila iz Ljubljane, je pomoč v obliki sanitetnega materiala in 
kadra v času vojne še vedno prihajala. Pod italijansko okupacijo pa je bilo delovanje 
zdravstvenega osebja laţje kot kasneje pod nemško, saj je nemški okupator bolj sodeloval 
z domačimi izdajalci (Jerina Lah e tal., 1996; Jerina Lah, 1996a). Spomladi 1942 se je 
osvobodilni boj razvil, iz diverzantskih akcij so prešli na večje boje. Nastalo je prvo 
osvobojeno ozemlje. V partizane je v maju 1942 prišla prva večja skupina zdravnikov in 
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sanitetnega materiala (Čepič et al., 2005). S tem je začela rasti partizanska saniteta. Njen 
razvoj je potekal od začetka v dve smeri: organiziranje sanitetne sluţbe v partizanskih 
bojnih enotah in za slovensko partizansko vojsko značilnih in v vojni saniteti do tedaj še 
neznanih skritih stalnih partizanskih bolnišnicah (Kalinšek, 1975).  
Tako je pričela nastajati mreţa skrivnih partizanskih bolnišnic, ki predstavljajo posebnost v 
slovenskem odporniškem gibanju (Magajne, 2011b). Prva bolnišnica je bila ustanovljena 
na osvobojenem območju Iškega vintgarja konec maja 1942 (Mikuţ, 1967). Tedaj so bile z 
odredbo glavnega poveljstva slovenskih partizanskih čet ustanovljene prve manjše 
sanitetne postaje, imenovane tudi ambulante. Najpogosteje so jih označevali s številkami 
ali z imeni (Fajdiga, 1998). 
4.4 Drugo in tretje obdobje 
Po kapitulaciji Italije so Ljubljano zasedli Nemci (Čepič et al., 2005). Delovanje 
zdravstvenega osebja je bilo pod njimi teţje kot pod Italijani.  
Mnogo aktivistov je takrat odšlo v partizane, redki so ostali in delovali naprej. Stopnjevale 
so se tudi aretacije članov zdravniškega matičnega odbora in sodelavcev OF. Zdravstvena 
»mreţa« je bila močno okrnjena in spremenjena, vendar se je ohranila do te mere, da so še 
zbirali zdravila, instrumente ter sanitetni material in ga pošiljali po zvezah v partizane. 
Reševanje in pomoč zapornikom, ilegalcem ter ujetim partizanom na oddelkih ljubljanske 
bolnišnice je bilo teţje tudi zaradi večjega nadzora in domačih izdajalcev. Saniteta iz 
Ljubljane se je prestavila v gozdove, v skrite bolnišnice (Ravnihar, 1996).  
Slovenska partizanska vojska se je v tem času večala, modernizirala in postajala bolj 
organizirana. Tudi sanitetna sluţba je v tej dobi doţivela preobrat. Iz enostavne partizanske 
sanitete se je začelo razvijanje v visoko razvito moderno saniteto, ki je operirala v 
sovraţnikovem globljem zaledju (Kalinšek, 1975).  
Glavni štab narodnoosvobodilne vojske in partizanskih odredov Slovenije je v tem času 
ustanovil sanitetni oddelek s sekcijo za bolnišnice, operativno vojsko, epidemiologijo, 
apotekarstvo, zobozdravstvo, tehnično sekcijo in sekcijo za veterino, pozneje še ekonomat 
za oskrbo partizanskih bolnišnic (Repe, 2015b).  
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V Sloveniji se je ustanovilo mnogo skritih bolnišnic, kjer so ranjenci dobili oskrbo. 
Saniteta je počasi prehajala v svoje tretje obdobje, kjer je dosegla vrh razvoja. Delovanje 
kirurških ekip in divizijskih premičnih bolnišnic je ustvarilo ugodne pogoje za etapno 
zdravljenje ranjencev in uveljavitev enotne vojnokirurške doktrine. Pomoč ranjenim je bila 
pribliţana bojišču in se je nadaljevala v skritih bolnišnicah (Jerina Lah et al., 1996).  
Največja skupina bolnišnic, ki jo je spomladi 1942 začel ustanavljati eden od glavnih 
organizatorjev partizanskega zdravstva dr. Pavel Lunaček, je bila v Kočevskem rogu − 













5 SLOVENSKA CENTRALNA VOJNO PARTIZANSKA 
BOLNICA  
SCVPB je bila kompleks številnih partizanskih bolnišnic, skritih v nepreglednih globelih in 
gozdovih Kočevskega roga. Gre za eno bolj znanih in najbolje organiziranih bolnišnic 
partizanske vojske iz druge svetovne vojne in morda celo iz zgodovine vojne sanitete 
nasploh. Med svojim delovanjem je prešla čez več razvojnih stopenj in se neprestano 
izpopolnjevala, širila in izboljševala organizacijo in kakovost medicinskega dela. V letu 
1944 je njen razvoj dosegel vrh z diferenciacijo posameznih oddelkov, ki so jih usposobili 
za nudenje moderne zdravniške pomoči in oskrbe ranjencev in bolnikov, na osnovi 
temeljito izdelane enotne vojno medicinske doktrine (Kalinšek, 1975). 
V maju 1942 je iz Ljubljane na osvobojeno ozemlje na Dolenjskem odpotovala prva večja 
skupina zdravnikov, postavljenih pred teţko in odgovorno nalogo − organizirati in na noge 
postaviti partizansko saniteto. Ti zdravniki so bili povečini zelo mladi, specializanti, 
kirurško še nepodkovani, brez predstav o partizanskem načinu bojevanja in delovanju 
zdravstva v vojni (Kalinšek, 1975; Šegedin, 1974a). 
Na konferenci vojaških in političnih voditeljev V. grupe odredov so sklenili, da je treba 
zgraditi bolnišnico za hudo ranjene. Doktor Pavel Lunaček − Igor (Priloga 14.2- Slika 1) je 
dobil naročilo, naj najde primeren kraj (Kalinšek, 1975). Prehodil je ves Rog in se odločil 
za lepo urejeno gozdarsko hišo na Daleč hribu, ki so jo kmalu poimenovali Centralna 
bolnica (Mikuţ, 1967). To je bila enonadstropna hiša, v kateri so imeli sobe s pravimi 
posteljami, z dobro kuhinjo, s pralnico in z dobro opremljeno operacijsko sobo (Miličinski, 
1965). Imela je prostora za štirideset postelj, v bliţini so v gozdu zgradili še barako z 
dvaintridesetimi leţišči. Prve ranjence je bolnišnica sprejela 16. junija 1942 (Konjajev, 
1999). V bliţini na Podstenicah je bila njena javka, ambulanta in triaţna postaja hkrati. V 
tej bolnišnici so skrbeli tudi za zobozdravstveno oskrbo, za katero je skrbel dentist Avgust 
Zupet, kasneje je to delo opravljal tudi po postojankah SCVPB (Vulikić, 1985). Bolnišnica 
je nemoteno delovala do italijanske ofenzive v avgustu 1942. Med to ofenzivo je bila 
bolnišnica na Daleč hribu uničena. Ţrtev med ranjenci ni bilo, saj je vodstvo bolnišnice ţe 
pred ofenzivo mislilo na varnost in so vse huje ranjene skrivali v improviziranih 
podstreških v kotanji blizu bolnišnice (Lunaček, 2000). 
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Zaradi bojev in povečanega števila ranjenih so zanje globje v gozdu, blizu vasi Pogorelec, 
med ofenzivo zgradili še en podstrešek (Kalinšek, 1975). Po ofenzivi so na tem mestu 
zgradili barako, v katero so se naselili konec oktobra. Poimenovali so jo Jelenbreg. V istem 
času je iz podstreška na Pogorelcu nastala postojanka Jelenţleb (Mikuţ, 1967).  
Centralna bolnica na Rogu je imela torej konec leta 1942 dve postojanki. Barake iz tistih 
časov so bile zelo enostavne, temačne, brez ločenih prostorov, z minimalno opremo ter s 
skupnimi leţišči za ranjence. V isti baraki je spalo tudi zdravstveno osebje. V njej so poleg 
operacij in prevez tudi kuhali (Kalinšek, 1975). Barake ene postojanke so tvorile nekakšno 
»naselje« (Priloga 14.2- Slika 2, 3, 4).  
Zaradi uničenja bolnišnice na Daleč hribu in zaradi strahu pred ponovitvijo ofenzive so 
vedno več pozornosti posvečali konspiraciji. Izogibali so se ustanavljanju postojank v ţe 
obstoječih zgradbah, v bliţini vasi in cest, izogibali so se predelom, ki so bili označeni na 
vojaških zemljevidih (jame, izviri). Postojank niso koncentrirali na enem mestu, temveč so 
jih začeli graditi globje v gozdu, oddaljene med seboj. Z gradnjo niso preveč spreminjali 
okolice. Strehe barak so pokrivali s smrekovim lubjem in z vejami, ki so jih redno 
menjavali, da jih belina novih desk in skodel ne bi izdala, ob stene barak so zasadili zelenje 
in smreke, kurili so samo s suhim lesom, ki ga niso sekali v okolici postojanke (Priloga 
14.2- Slika 4), vasi v okolici so imenovali z drugimi imeni, ranjenci so v postojanke 
prihajali z zavezanimi očmi (Priloga 14.2 - Slika 5), do barak so imeli poti speljane po 
hlodih ali deskah, pazili so na vsak svoj korak in sledi skrbno zakrili (Borisov, 2009; 
Konjajev, 1999; Jarc, 1967). Postojanke so gradile posebne gradbene ekipe, pomagalo pa 
je tudi osebje. Zdravnik Janez Kanoni je v svoj dnevnik zapisal, da je, kljub temu da ni bil 
vešč ročnih del, z velikim zagonom in ţarom, skupaj s soborci in ranjenci meril, sekal, 
ţagal, tesal in postavljal na noge novo bolnišnico (Kanoni, 2012).   
Do poletja 1943 je bilo zgrajenih enajst postojank s skupno zmogljivostjo pribliţno 300 
postelj (Šegedin, 1974a). 
Za to obdobje je bila zaradi potreb po razbremenitvi bojnih enot od ranjencev značilna 
predvsem kvantitativna rast, ni še bilo funkcionalnih enot, ki bi zagotavljale boljše 
moţnosti za medicinsko delo – ločeni operacijski prostori, skladišča za sanitetni material, 
ločeni prostori za najhuje ranjene. Teţke ţivljenjske razmere, improvizacija, pozen 
sprejem ranjencev po ranitvi, primanjkovanje najnujnejših sanitetnih sredstev so bili 
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vzroki, ki so zdravstvenemu osebju narekovali skrajno konzervativno ravnanje in 
zdravljenje (Borisov, 2009; Šegedin, 1974a).  
Oskrba ranjenih je bila omejena na konservativne posege. Večjih kirurških operacij so se 
lotili le v primeru ţivljenjske ogroţenosti (Kalinšek, 1975). Strokovne povezave in 
sodelovanja med postojankami je bilo malo (Šegedin, 1974a). 
Do vidnega izboljšanja medicinskega dela in večje strokovne povezanosti je prišlo poleti 
1943. Takrat je v partizane prišla večja skupna zdravnikov in študentov medicine. Celotni 
blok SCVPB so razdeli na vzhodni in zahodni sektor, vsak od njiju je dobil nadzornega 
zdravnika, ki je bil zadolţen za triaţo ranjenih, nadzor po postojankah, kontrolo 
medicinske dokumentacije in poročanje na rednih konferencah (Šegedin, 1974a). Uvedeni 
so bili enotni tedenski raporti o številu in stanju ranjencev in bolnikov, vrsti bolezni, 
invalidih, podatkih o osebju in oboroţitvi, ti tedenski raporti so se iz meseca v mesec 
izpopolnjevali (Priloga 14.2- Slika 6) (Lunaček, 2000).  
Do kapitulacije Italije je bilo v sklopu SCVPB 11 postojank s 300 leţišči in 
rekonvalescentni oddelek z 250 leţišči. V postojankah je delovalo do 15 zdravnikov, 
študent medicine, 3−4 medicinske sestre in 4−5 poklicnih bolničarjev (Konjajev, 1999). 
Kapitulacija Italije prinese nove naloge za partizansko zdravstvo in moţnosti za njegov 
razvoj. Povsod, kjer je imel italijanski okupator vojaške bolnišnice, je ostalo dovolj zdravil 
in ostalega sanitetnega materiala, s katerim si je partizanska saniteta močno opomogla 
(Jarc, 1967). To je vplivalo na modernizacijo sanitete in razmah aktivnega kirurškega 
zdravljenja (Milčinski, 1965). 
V tem času z namenom razbremenitve in obvarovanja konspiracije skritih postojank 
ustanovijo tako imenovane dolinske bolnice − Toplice, Nova vas (Borisov, 2009). Pogoji 
za delo so bili v teh bolnišnicah boljši. Operacije so izvajali v adaptiranih operacijskih 
sobah, na pravi operacijski mizi, uvedena je bila tudi suha sterilizacija z improvizirano 
kontrolo sterilnosti (Priloga 14.2- Slika 7) (Jerina Lah et al., 1996; Šegedin, 1974b). Zaradi 
bliţajoče se nemške ofenzive so dolinske nekonspirativne bolnišnice ukinili (Kalinšek, 
1975). 
Nemško jesensko ofenzivo in zimo 1943/44 je prestalo osem postojank. Štiri so bile 
poţgane, dve dolinski bolnišnici pa sta bili opuščeni. Zaradi rasti partizanske vojske in 
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povečanja obsega akcij sta za to obdobje, od poletja 1943 do pomladi 1944, značilna 
povečanje in specializacija bolnišnic (Borisov, 2009; Kalinšek, 1975). Zgrajena sta bila 
postojanka Ajdovec in rekonvalescentni oddelek Planina (Borisov, 2009). 
Od spomladi 1944 in do konca vojne je v sestavu SCVPB delovalo deset postojank, ki so 
bile specializirane (Kalinšek, 1975). V njih je bila uvedena suha sterilizacija, delovati je 
začel bakteriološki laboratorij (Priloga 14.2- Slika 8), vpeljana je medicinska 
dokumentacija, vpeljejo se obvezne obdukcije umrlih, cepljenje proti tifusu, redne mesečne 
konference postajajo vse bolj strokovne (Šegedin, 1974b).  
Kirurška oskrba je v tem letu prešla iz »konservativne dobe« v dobo »aktivnega kirurškega 
zdravljenja«. Program operacij se je zelo razširil. Tako so delali kraniotomije, 
laparotomije, operacije kil, plastične operacije, revizije in šive kit in ţivcev, operacije 
sklepov, odstranjevanje odmrlih kosti in ostale zahtevnejše operacije. (Priloga 14.2- Slika 
9). Za zdravljenje šoka so uporabljali transfuzijo krvi (Kalinšek, 1975).   
Začetne teţave in improvizacija so prehajale v strokovnost in v zadnjem letu vojne je bila 
strokovna raven oskrbe ranjenih pribliţna ravni pri vojnih zaveznikih. Vpeljala se je enotna 
doktrina dela pri evakuaciji ranjenih z bojišča, triaţa ranjencev, nujno zdravljenje in enotna 
dokumentacija. Ustanavljale so se tudi kirurške ekipe, ki so nudile prvo oskrbo ranjenih v 
bliţini bojišč (Konjajev, 1999).  
V veliko pomoč v SCVPB sta bila zdravnika dr. Vasilij Timofejevič Leonov in dr. Rogers 
Lindsay, člana ruske in angleške vojne misije. Oba sta bila kirurga in sta prevzela vlogo 
konziliarnih zdravnikov in vodila vsak svojo postojanko (Konjajev, 1999). Dr. Leonov je s 
seboj pripeljal dve instrumentarki, dr. Lindsay pa dva bolničarja (Novak, 1944a; Lindsay, 
1962). Slednji je ob prihodu in ogledu postojank SCVPB izrazil zadovoljstvo nad opremo 
in načinom oskrbovanja s sanitetnim materialom. Ocenil je tudi, da je bilo kirurško 
zdravljenje ranjencev v Sloveniji primerljivo z zdravljenjem v sanitetnih sluţbah 
zavezniških armad (Čepič et al. 2005; Varl, 1944). V SCVPB je deloval do 26. februarja 
1945 (Juţnič, 1945a). 
Za strokovno rast zdravnikov so skrbele strokovne konference, ki so postale ločene od 
konferenc vodij postojank. Na konferencah so obravnavali aktualne probleme vojne 
kirurgije (Priloga 14.2- Slika 10). Zdravniki so na njih predstavili probleme, opisali 
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različne načine oskrbe, naredili oceno stanja in podali svoja mnenja. Nastalo je nekaj 
referatov, ki so jih natisnili in poslali zdravnikom (Šegedin, 1974b). 
Od januarja 1944 do aprila 1945 je za strokovno rast medicinskega osebja skrbel tudi 
Partizanski zdravstveni vestnik. V desetih številkah so avtorji pisali o aktualnih strokovnih, 
teoretičnih in organizacijskih vprašanjih. Gre verjetno za edini glasnik partizanskega oz. 
gverilskega zdravstva v Evropi (Fajdiga, 1998). 
V pomoč pri poučevanju bolničarjev je bil priročnik »Ranjenik« oz. »Ranjenec in rane«, ki 
ga je izdal Sanitetni oddelek jugoslovanskega glavnega poveljstva in ga prevedel dr. Mirko 
Černič (Konjajev, 1999). Priročnik je tečajnike seznanil z ranami in s poškodbami, z 
osnovami prve pomoči, s triaţo, sterilizacijo in z instrumenti (Anon, 1944). Za potrebe 
Sanitetne šole in tečajev za bolničarje pa so napisali še druge učbenike: Anatomijo, 
Epidemiologijo, Nauk o boleznih (Milčinski, 1965). 
V SCVPB je bilo, tako kot v drugih bolnišnicah, veliko profilov zdravstvenega osebja, ki 
je delovalo v prid ranjencev. Ob tem lahko poudarimo še njihovo kolegialnost in 
sodelovanje. V prvem obdobju SCVPB strokovnega sodelovanja ni bilo, kasneje se je 
sodelovanje okrepilo. Zdravstveno osebje je bilo močno povezano in je odlično sodelovalo, 
čeprav so bili med njimi tudi laiki (Priloga 14.2- Slika 11) (Šegedin, 1974b; Šegedin, 
1974b).  Tako so k dobremu počutju ranjencev pripomogli tudi dobri medsebojni odnosi. V 
bolnišnicah so ustvarjali občutek, kot da so vsi ena velika druţina (Priloga 14.2- Slika 12) 
(Kambič, 1978).  
Od poletja 1944 do osvoboditve je SCVPB opravljala tudi nalogo evakuacije ranjencev, 
bolnikov, invalidov in mater z otroki z letali v Italijo. Skupno je bilo v Bari v Italiji 
evakuiranih 1.597 oseb in v Dalmacijo 536. Umikanje okupatorjeve vojske z juţnejših 
krajev proti severu je spremenilo poloţaj SCVPB, saj je ta postala bolj ogroţena. Ogroţen 
je bil predvsem zahodni sektor. Evakuacije bolnikov v Italijo in Dalmacijo so razbremenile 
postojanke in zaradi ogroţenosti so nekatere razpustili. Prva je bila opuščena postojanka 
Ajdovec, nato Zgornje Lašče in Stari trg. V Jelendolu je začelo delovati previjališče  
15. divizije (Šegedin, 1974b).  
Zadnje obdobje je bilo za SCVPB zelo teţko. Sovraţnik je vse bolj ogroţal postojanke, 
zaukazani sta bili stroga pripravljenost in najstroţja konspiracija. Dopuščali so moţnosti 
evakuacije vseh postojank SCVPB iz Roga proti Gorskem Kotorju, ki ga sovraţnik ni več 
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ogroţal. Iz bolj ogroţenih postojank so ranjene evakuirali v manj ogroţene postojanke in 
na Hrvaško. Bolj skrite in manj izpostavljene postojanke pa so še vztrajale. Poostrile so 
konspiracijo in poskrbele, da so delovale kot vojaške enote, ki bi bile zmoţne nuditi odpor, 
vendar jim to ni bilo potrebno (Kalinšek, 1975; Šegedin, 1974b).  
V začetku aprila 1945 je SCVPB obsegala 11 konspirativnih in 2 nekonspirativni 
postojanki. V njej je bilo zaposlenih 11 zdravnikov (Ravnihar, 1945b). 
Konec aprila je partizanska vojska pregnala sovraţnika iz Kočevskega roga in nevarnost za 
postojanke se je končala. V delujočih postojankah je svobodo dočakalo 177 ranjencev in 
187 bolnikov (Kalinšek, 1975).  
Dr. Pavel Lunaček je ocenil, da se je v vseh partizanskih bolnišnicah zdravilo pribliţno 
22.000 partizanov. V SCVPB se je zdravilo okoli 7.000 ranjencev in 3.000 bolnikov 
(Fajdiga, 1998). Kalinšek (1975) je analiziral ohranjene popise zdravljenih, v SCVPB in 
ugotovil, da je bilo od skupnega števila 2.789 partizanov, zdravljenih v SCVPB, 61,1 % 
ozdravljenih in poslanih nazaj v enote, 14,7 % jih je odšlo na laţje delo v zaledje, 19,7 % 












6 POSTOJANKE SLOVENSKE CENTRALNE VOJNO 
PARTIZANSKE BOLNICE 
Zaradi večjega števila postojank in razdalj med njimi, ter zahtevnosti terena so jih, zaradi 
laţjega upravljanja, razdelili v dva sektorja- vzhodni in zahodni. V nadaljevanju so opisane 
posamezne postojanke po vrstnem redu nastajanja (Kalinšek, 1975).    
6.1 Postojanka Jelenbreg  
Delovati je pričela oktobra 1942. V njo so vselili ranjence iz uničene bolnišnice na Daleč 
hribu. V začetku je bila postojanka ena sama baraka, velika 6 x 6 metrov (Kalinšek, 1975). 
Grajena je bila iz tramov, ki so jih nalagali enega na drugega in jih vezali s klinci, ki so jih 
vtikali v luknje, izvrtane s svedrom. Zaradi konspiracije niso smeli uporabljati ţebljev, da 
jih zabijanje ne bi izdalo. Na pogoriščih okoliških vasi so nabrali okenske okvirje, vrata, 
deske in še uporabne reči, ki so jih uporabili pri gradnji te in naslednje postojanke 
(Lunaček, 2000).  
Spomladi 1943 so jo razširili in zgradili podstrešek za osebje, kuhinjo in skladišče za 
sanitetni material. V bliţini so imeli zgrajen podzemni bunker, kamor bi lahko v primeru 
napada evakuirali 15 najteţjih ranjencev. Postojanka je lahko sprejela 35 ranjencev in 
bolnikov (Kalinšek, 1975). Postojanka je nemoteno delovala do aprila 1945 (Jarc, 1967). 
6.2 Postojanka Jelenžleb  
Delovati je pričela v oktobru 1942 (Kalinšek, 1975). Sestavljena je bila iz šotorov in 
podstreškov iz desk, ki so bili razmeščeni po smrekovem gaju. Operacije so se vršile na 
prostem. Zaradi bliţajoče zime so začeli graditi barako. V njej je bil prostor za osebje in 
ranjence, sluţila pa je tudi kot kuhinja in prostor za operiranje. Na barako sta se naslanjali 
tudi drvarnica in lopa − klet za hrano (Pintarič, 1945a). Sprejemala naj bi le laţje, vendar je 
po potrebi sprejemala tudi teţje ranjence. Sprejela je lahko 20 ranjencev.  
Ker ni bila zgrajena na preveč varnem kraju, so jo aprila 1943 opustili. Ranjence so 
preselili v na novo zgrajeno postojanko Stari log. Jelenţleb pa je postajal čedalje bolj 
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prazen in rezerviran za primer večjega števila ranjencev (Kalinšek, 1975). Kasneje so v 
njej uredili skladišče sanitetnega materiala. 
 V ofenzivi oktobra 1943 so Nemci postojanko odkrili in poţgali (Jarc, 1967). Nekaj časa 
je postojanko vodila študentka medicine Juga Bergant, poročena Polak, kasnejša 
medicinska sestra (Priloga 14.2- Slika 13) (Kalinšek, 1975). Pisala je tudi kroniko, v kateri 
opisuje začetne teţave postojank, dogajanje na postojankah, evakuacije ranjencev in delo v 
postojankah (Polak, 1981). 
6.3 Postojanka Vinica 
V sestavu SCVPB je pričela delovati marca 1943. Sestavljena je bila iz treh napol v zemljo 
vkopanih barak. Decembra so poleg oddelka za ranjence dogradili infekcijski oddelek z 
osmimi leţišči za infekcijske bolnike. To je bila strogo izolirana baraka s svojim 
bolničarjem. Prali in kuhali so za to barako posebej (Kalinšek, 1975).  
Oktobra 1944 je vodstvo postojanke prevzel ruski vojaški zdravnik major dr. Vasilij 
Timofejevič Leonov. Postojanka je takrat postala preteţno kirurška baza (Priloga 14.2- 
Slika 3) (Jarc, 1967; Mikuţ, 1967).  
Uporabljali pa so jo tudi kot rehabilitacijsko postajo, v kateri so bile uvedene redne športne 
vaje, za razvedrilo pa je skrbel kulturni kroţek (Jarc, 1967). V postojanki Vinica so za vse 
ostale postojanke pripravljali destilirano vodo (Šegedin, 1974b). Sprejela je do 60 
ranjencev. Delovala je do konca vojne oz. izpraznitve v aprilu 1945 (Jarc, 1977; Kalinšek, 
1975).  
6.4 Postojanka (Spodnje) Lašče  
Z delom je pričela marca 1943. V njo so preselili nekaj ranjencev iz postojanke Jelenţleb. 
Naslednji dan so ţe dobili huje ranjene iz bojev v Suhi krajini, tako da se je postojanka 
začela širiti. Sprejeli so lahko 45 ranjencev. Ker so menili, da postojanka ni dovolj varna, 
so v začetku junija 1943 uro hoda stran začeli graditi novo postojanko. Postojanki sta bili 
povezani, starejšo so sedaj poimenovani Spodnje Lašče, v njej so ostali laţji ranjenci, v 
novo so sprejemali huje ranjene (Kalinšek, 1975). Na postojanki so redili tudi dve kravi za 
20 
 
oskrbo z mlekom. Z njim so oskrbovali tudi Zgornje Lašče (Jerina Lah et al., 1996). Poleg 
barak je imela postojanka tudi podzemni bunker za evakuacijo najteţjih ranjencev (Jarc, 
1967). 
V nemški ofenzivi so iz postojanke zaradi strahu pred odkritjem evakuirali vse ranjence v 
postojanko Zgornje Lašče. Skrb je bila upravičena. Nemci so postojanko odkrili in 
izpraznjeno poţgali (Kalinšek, 1975).  
6.5 Postojanka Zgornje Lašče  
Zgrajena je bila junija 1943. Nahajala se je bila na dobro skriti lokaciji. Imela je 
zmogljivost 50 leţišč za ranjence. Odkar je bila uničena postojanka Spodnje Lašče, je 
prevzela ime Lašče (Kalinšek, 1975). Baraka za ranjence je bila zelo svetla, z ločenimi 
leţišči. Poleg nje sta stali kuhinja in baraka za osebje. V bliţnji dolinici so imeli klopi in 
dolgo mizo. Posebnost postojanke je bilo stranišče z razgledom po postojanki (Pintarič, 
1945b).  
Postojanka je imela dva podzemna bunkerja za evakuacijo ranjencev in tri bunkerje za 
hrano (Jarc, 1967). Decembra 1943 je vodstvo postojanke prevzela Juga Bergant Polak, ter 
jo vodila do poletja. Postojanka je delovala do konca vojne (Kalinšek, 1975; Mikuţ, 1967). 
6.6 Postojanka Pugled 
Ustanovljena je bila marca 1943. Sprejela je lahko 50 ranjencev. Poleg treh barak je 
postojanka imela še podzemni bunker za evakuacijo ranjencev in dva bunkerja za 
skladiščenje hrane in sanitetnega materiala (Jarc, 1967). V njej je do odhoda v kirurško 
ekipo XIV. divizije jeseni 1943 delovala medicinska sestra Marija Kambič − Saša 
(Kambič, 1970). Postojanka je delovala do nemške ofenzive v oktobru 1943. Kljub dobri 
zakonspiriranosti so Nemci postojanko odkrili in jo 27. oktobra napadli. Ob napadu se je 
rešilo 27 laţje ranjenih in osebje. Enaindvajset hudo ranjenih so Nemci pobili in zaţgali 




6.7 Postojanka Hrastnik 
Nastala je spomladi 1943 v delno poţgani kočevski vasi Smrečnik. Namenjena je bila 
rekonvalescentom in laţje ranjenim. Delovala je do junija 1943, ko so Italijani ob napadu 
poţgali še ostale hiše. Ranjenci in osebje so se pravočasno umaknili v zasilne barake, 
zgrajene v bliţnjem gozdu. Iz teh je po adaptaciji nastala postojanka Spodnji Hrastnik. V 
bliţini pa so zgradili tudi zasilne barake za rekonvalescente in iz teh barak je kasneje 
nastala postojanka Zgornji Hrastnik (Kalinšek, 1975). 
6.8 Postojanka Spodnji Hrastnik 
Preurejena je začela delovati septembra 1943. V začetku so v njej oskrbovali ranjene, 
kasneje se je začela razvijati v dve smeri: oddelek za bolnike z internimi obolenji (Priloga 
14.2- Slika 14) in porodnišnica. Postojanka je imela za primer evakuacije zgrajena dva 
podzemna bunkerja. V postojanki je bilo prostora za 35 bolnikov (Kalinšek, 1975).  
Posebnost slovenske partizanske sanitete je bila tudi porodnišnica. Z rastjo partizanske 
vojske je naraščalo tudi število nosečnic, zato so se odločili zgraditi porodnišnico, ki bi 
materam in dojenčkom nudila varno zavetje. V aprilu 1944 so postavili novo barako −  
porodnišnico s porodno sobo, kopalnico in prostorom za matere in dojenčke (Mikuţ, 
1967). Baraka je bila za tiste čase razkošna, sedem metrov dolga stena oken, okrašenih z 
zavesami, pobeljena notranjost, posamezne postelje s stajicami, omare, kopalnica in celo 
ločeno stranišče. Prostora je bilo za dvanajst mater in otrok (Konjajev, 1999; Grosman, 
1985). 
Zaradi potrebe po ločitvi septičnih in aseptičnih porodov so v septembru 1944 zgradili še 
septično porodno barako s štirimi posteljami (Konjajev, 1999).  
Porodnišnico je vodila pediatrinja, poleg babice pa so imeli tudi bolničarko, izurjeno v negi 
dojenčka, ki je vodila tudi mlečno kuhinjo (Konjajev 1999; Avčin, 1965). Pri teţjih in 
nepravilnih porodih je babici pomagal porodničar dr. Lunaček (Borisov, 1995). 
Oskrba novorojenčkov je bila enaka kot v mirnem času, za vsakega otroka so vodili tudi 
dokumentacijo s podatki o njegovem zdravstvenem stanju, teţi in velikosti, temperaturi, 
odvajanju, dodani hrani in drugih opaţanjih (Grosman, 1985). 
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Matere so si čas krajšale z šivanjem in pletenjem oblačil za dojenčke, iz zavezniških padal 
so izdelovale posteljnino in zavese, otroci pa so se v tem času sončili v zato pripravljenih 
prenosljivih platnenih leţiščih (Konjajev, 1999; Grosman, 1985). Skrbeli so tudi za 
predavanja materam o negi in pravilni prehrani zdravega in bolnega otroka, o 
najpogostejših otroških in nalezljivih boleznih pa tudi o vzgoji majhnega otroka (Grosman, 
1985). Rojenim otrokom so izdali rojstni list, nekateri pa so bili tudi krščeni (Germ 
Šegedin, 1945; Grosman, 1967). V tej porodnišnici je nekaj časa delala tudi medicinska 
sestra Neţa Jeralič (Ravnihar, 1996). 
Od prvega poroda na Rogu 26. junija 1943 do zadnjega 17. marca 1945 se je rodilo 53 
otrok (Mikuţ, 1967). Umrljivost dojenčkov je bila majhna. Od 53 rojenih otrok so umrli le 
trije, kar je 5,7 %. Za primerjavo je bila umrljivost med novorojenčki pred vojno 10 % 
(Avčin, 1965). Velik uspeh vodstva porodnišnice je bil tudi, da so vse matere dojile. Mleko 
so dodajali le ob nenapredovanju otrokove teţe (Konjajev, 1999).  
Nad obstojem porodnišnice in njeno urejenostjo je bil navdušen tudi dr. Rogers Lindsay 
(1962), ki jo omenja tudi v svojih spominih. Oba oddelka postojanke sta delovala do konca 
vojne (Kalinšek, 1975). 
6.9 Postojanka Zgornji Hrastnik   
Posebnost postojanke je bila, da je bila prva roška bolnišnica, ki ni leţala v globeli, ampak 
skoraj na vrhu hriba. V začetku sta jo sestavljali dve baraki za ranjence. Takšna je imela 
zmogljivost 30 leţišč (Kalinšek, 1975). Najprej je bila mišljena kot zasilno taborišče za 
rekonvalescente, nato so se odločili, da postane bolnišnica. Zdravnik Janez Milčinski 
(1945) je konec leta 1943 prevzel vodstvo postojanke in jo označil za najrevnejšo, kar jih 
je videl. Zaradi tega se je postojanka začela širiti in posodabljati. V začetku leta 1944 so 
postavili »asepso«, manjšo barako za aseptične operacije s štirimi posteljami. Operacijska 
miza in oprema operacijske sobe sta bili leseni in izdelani po načrtih dr. Milčinskega. 
Kasneje so takšne izdelovali za ostale bolnišnice (Jarc, 1967). Konec februarja 1944 so 
dokončali tudi »septiko«, večjo barako z devetnajstimi leţišči in s prizidkom operacijske 
sobe za septične posege. Tako so prvič v zgodovini partizanstva ločili aseptične operacije 
od septičnih (Milčinski, 1945). Za delo v septiki in aseptiki so imeli ločeno tudi 
instrumentarij, perilo in celo bolničarke (Jerina Lah et al., 1996).  
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V »aseptiki« so kljub odsotnosti antibiotikov, modernih aparatur in instrumentov ter v 
improvizirani suhi sterilizaciji opravljali operacije z uspešnim izidom, v njej so jih izvršili 
60. Z ločitvijo aseptičnih bolnikov od septičnih so se izognili marsikateri okuţbi rane 
(Milčinski, 1965).   
Spomladi 1944 so za potrebe vseh postojank na tej postojanki začeli pripravljati infuzije 
fiziološke raztopine in glukoze (Šegedin, 1974b). V začetku julija 1944 so začeli z 
laboratorijskim delom, na pregled so v to postojanko lahko poslali: kri, urin, gnoj in brise. 
Milčinski (1965) je v Zgornjem Hrastniku uredil laboratorij za preiskave kuţnin, kljub 
teţavam s primanjkovanjem barvil in laboratorijske opreme. Do konca oktobra je naredil 
190 preiskav različnih kuţnin. Konec leta 1944 so mikroskop preselili v Ţuţemberk, kjer 
so ga uporabljali za določevanje krvnih skupin tečajnikov bolničarske šole. Postojanka je 
delovala do konca vojne (Kalinšek, 1975).  
6.10  Postojanka Škrilj 
Ustanovljena je bila malo pred kapitulacijo Italije v ohranjenih hišah vasi Štale. Delovala 
je kot oddelek za oskrbo laţje ranjenih, rekonvalescentov in laţjih invalidov. Tako so 
razbremenili ostale postojanke. Imela je zmogljivost 150 leţišč. Postojanka ni bila 
zakonspirirana in je delovala do ofenzive v oktobru 1943, ko je bila poţgana (Kalinšek, 
1975; Jarc, 1967).  
6.11  Postojanka Jelendol  
Delovati je začela v maju 1943. V tej postojanki je bila do jeseni 1943 tudi uprava SCVPB. 
V njej so se na štirinajst dni srečevali upravniki in politkomisarji na konferencah, zdravniki 
pa so imeti tu strokovna posvetovanja (Jarc, 1967). Postojanka je imela 9 objektov s 40−50 
leţišči. Septembra 1943 se je v njej začel prvi bolničarski tečaj (Kalinšek, 1975). V njej pa 
je bil tudi sedeţ zobozdravstvene ekipe (Vulikić, 1985). Poleti 1943 so v SCVPB v tej 
postojanki prvič uporabili penicilin (Jarc, 1967). Postojanka je delovala do konca vojne 





6.12  Postojanka Stari log  
Ustanovljena je bila aprila 1943 z namenom razbremeniti postojanko Jelenţleb. 
Namenjena je bila huje ranjenim (Jarc, 1967). Imela je zmogljivost do 45 leţišč. 
Postojanka je delovala do konca vojne (Kalinšek, 1975).  
6.13  Postojanka Lesen Kamen 
Delovati je pričela spomladi 1943. Njena zmogljivost je bila 50 leţišč (Kalinšek, 1975). V 
glavnem so se v njej zdravili laţje ranjeni, katerih zdravljenje je bilo dolgotrajno. Ker je 
bila zelo skrita, so v njej nastanili tudi invalide (Mikuţ, 1967). Imela je tudi močno 
zakonspirirano ločeno enoto Gaj (Konjajev, 1999). Za primer evakuacije so imeli tudi 
bunker (Jarc, 1967). Postojanka je imela tudi oddelek za nalezljive bolezni, ki so ga 
preselili iz postojanke Vinica (Milčinski, 1965). Delovala je do konca vojne (Kalinšek, 
1975). 
6.14  Bolnica Nova vas 
Zaradi priliva vedno novih ranjencev so se odločili, da v vasi Novi Tabor uredijo 
bolnišnico za 200 ranjencev. Odvračala naj bi pozornost od zakonspiriranih postojank in 
prestregla glavni naval ranjencev. Delovati je pričela septembra 1943. Predstavljala je 
kirurški center in je sprejemala huje ranjene in ostale kirurške bolnike. Njena zmogljivost 
je bila 200 leţišč. V njej je bila narejena prva korektivno-plastična operacija. Oktobra 1943 
so bolnišnico zaradi nevarnosti nove ofenzive razformirali, ranjence pa razporedili po 
skritih postojankah. Izpraznjena poslopja bolnišnice so Nemci poţgali (Kalinšek, 1975).   
6.15  Bolnica Toplice  
Iz bombardiranega Novega mesta so vojno bolnišnico prestavili v Toplice, nastanili so jo v 
kopališkem in invalidskem domu (Mikuţ, 1967). Delovati je začela septembra 1943 z 
enakim namenom kot Bolnišnica Nova vas. Namenjena je bila laţje ranjenim in bolnikom. 
Njena zmogljivost je bila 150−200 leţišč. V njej je bil organiziran prvi tečaj sanitetne šole, 
ki se ga je udeleţilo 40 tečajnikov. Ob prenehanju delovanja bolnišnice se je ta preselil v 
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Črmošnjice in se končal v Ţuţemberku (Mikuţ, 1967). Delovala je dober mesec, pred 
nemško ofenzivo oktobra 1943 je bila preseljena v Črmošnjice, nato je prenehala z 
delovanjem (Kalinšek 1975). 
6.16  Postojanka Ajdovec 
Delovati je pričela aprila 1944. Imela je največjo bolniško barako, veliko 26 x 10 metrov. 
V njen sklop je spadala tudi oddaljena dobro zakamuflirana baraka za najteţje ranjence, 
imenovana Novi Ajdovec. V postojanki je bilo mogoče namestiti 125 ranjencev (Kalinšek, 
1975). Gre za verjetno najobseţnejšo in najbolje opremljeno postojanko v okviru SCVPB 
(Jarc, 1967). V začetku avgusta 1944 je upravnik postojanke postal novozelandski kirurg 
major dr. Rogers s svojima bolničarjema. Postojanka je tako postala kirurški center za 
oskrbo huje ranjenih. Postojanka je delovala skoraj do konca vojne. Aprila 1945 so jo 
Nemci izpraznjeno poţgali (Kalinšek, 1975).  
6.17 Postojanka Planina 
Ustanovljena je bila spomladi 1944 v kočevski vasi Planina. V vasi so adaptirali nekaj hiš 
in tako ustanovili velik oddelek za rekonvalescente in laţje ranjene (Kalinšek, 1975). 
Kasneje so v vasi postavili še več barak za rekonvalescente in iz bolnišnic poslali ranjene 
in bolne, ki niso več potrebovali specialnega zdravljenja. S tem so razbremenili skrite 
postojanke (Milčinski, 1965). Postavili so tudi barake za bolnike z odprto tuberkulozo, ki 
so bile strogo izolirane. Postojanko je nekaj časa vodila medicinska sestra Martina Košak.  
V tej postojanki je bil ustanovljen Partizanski invalidski pevski zbor (Šegedin, 1974). V 
njej so 17. 7. 1944 organizirali štirinajstdnevni tečaj iz ortopedske gimnastike in masaţe 
(Lunaček, 1944). Postojanka je delovala do konca vojne (Kalinšek, 1975).  
Blizu te postojanke je delovala delavnica, v kateri so izdelovali lesene opornice in proteze 
in druga ortopedske pripomočke, nahrbtnike, bolničarske torbe, nosila, košarice za 
sterilizacijo in ortopedske čevlje. Izdelovali so tudi pločevinaste nastavke za improvizirane 
prhe, ki so jih uporabljali po bolnišnicah (Novak, 1944b). Izdelovali so jih rekonvalescenti 
(Brecelj, 1965; Novak, 1945).  
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6.18 Postojanka Bobovec   
Postojanka je pred vključitvijo v SCVPB delovala kot samostojni blok Slovenske vojno 
partizanske bolnišnice. Marca 1945 so jo priključili k SCVPB. Prve ranjence je bolnišnica 
sprejela novembra 1943 (Jarc, 1967). Imela je še oddelka Barje in Kremen (Mikuţ, 1967). 
Oddelek Barje je deloval kot oddelek za rekonvalescente, na njem so imeli tudi skladišča. 
Na Kremenu pa je delovala intendanca bolnišnice z oddelkom. Intendanca je bila v 
novembru 1944 napadena in izropana. V tej postojanki je deloval italijanski zdravnik 
Amilcare Scalinci (Jarc, 1967). Po priključitvi postojanke k SCVPB so opustili oddelek 




7 SANITETNI EKONOMAT IN SANITETNA ŠOLA 
V sklop SCVPB sta sodili tudi dve podporni ustanovi, ki sta skrbeli za oskrbo z materialom 
in kadrom.  
7.1 Sanitetni ekonomat 
Ne gre za postojanko, v kateri bi se zdravili ranjeni in oboleli, ampak gre za postojanko, 
iz katere so se oskrbovale vse roške bolnišnice. V letu 1943, ko so se bolnišnice širile in 
nastajale nove, je preskrba bolnišnic z gradivom, s hrano in z opremo postala vaţna in 
rešili so jo z ustanovitvijo ekonomata. Nastanjen je bil v dolini Starih ţag v zapuščenih 
hišah. V njih so se nahajale: pralnica − v njej so prali perilo vseh postojank SCVPB 
(Priloga 14.2- Slika 15), čevljarska delavnica, mesarija s prekajevalnico, mlin in 
pekarna. Tu so delovale tudi šivilje in krojači ter ţaga. Glavna naloga ekonomata je bila 
oskrba bolnišnic s hrano. To je priskrbela gospodarska komisija ali brigade, ekonomat 
pa jo je razdelil med postojanke. S kapitulacijo Italije si je partizanska vojska pridobila 
veliko količino vojnega plena. Na sanitetnem ekonomatu so tako poskrbeli tudi za 
njegovo hranjenje in razdeljevanje. To je bil tudi čas, ko so se postojanke širile in se je 
povsod gradilo, zato so na ekonomatu skrbeli tudi za gradivo, orodje, ţeblje in deske, te 
so ţagali na bliţnji ţagi. Leta 1944 so ekonomat preselili na drugo stran Roga v 
Sredogoro. Tu je doţivel napad in uničenje objekta, v katerem so bile delavnice. 
Sanitetni ekonomat SCVPB je deloval do osvoboditve (Miličinski, 1965).  
7.2 Sanitetna šola 
Za svoj bolničarski kader so postojanke skrbele same. Prvi tečaj je bil na postojanki 
Jelendol, kasneje še po drugih. Organizacijo in poučevanje tečajnikov so prevzeli 
zdravniki. Teoretično in praktično so jih usposobili za delo bolničarja in instrumentiranja 
pri operacijah (Šegedin, 1974b).  
4. septembra 1943 se je zaradi velikega pomanjkanja bolničarjev uprava SCVPB odločila 
organizirati prvi bolničarski tečaj, iz katerega se je nato razvila šola. Tečaj ni trajal dalj kot 





Sanitetna šola je pričela delovati konec septembra v dolinski bolnišnici v Dolenjskih 
Toplicah, nadaljevala se je v Črmošnjicah in Rogu ter se končala v slovensko-hrvaški vojni 
partizanski bolnici v Ţumberku. Kasneje se je v Ţumberku ustanovila višja sanitetna šola, 
izobraţevanje bolničarjev pa so prevzele divizijske premične bolnišnice (Šuštar, 1992c). 
Bolničarje so poučevali o anatomiji s fiziologijo, epidemiologiji, farmakologiji, prvi 
pomoči, higieni ter previjanju in transportu ranjenca (Priloga 14.2- Slika 16). 
Velik poudarek so dali tudi praktičnemu usposabljanju. Pomagali so pri prevezovanju, 
vadili eden na drugemu, ogledali so si operacije, vadili razuševanje in odpravljanje garij in 
se učili transportirati ranjenega tovariša (Milčinski, 1965).  
V šoli sta poleg zdravnikov predavali tudi medicinski sestri Dina Urbančič in Milena 
















8 OSEBJE PARTIZANSKEGA ZDRAVSTVA  
Za zdravstveno osebje, ki se je udeleţilo NOB, sta značilni dve stvari. Visoka moralna 
zavest se prostovoljno odločiti za sodelovanje v ilegalnem zdravstvu na področju, ki ga je 
nadzoroval okupator, ali pa oditi v ilegalno gverilsko vojsko. Druga stvar pa je bila, da so 
morali opravljati naloge, ki so večkrat presegle njihovo izobrazbo in izkušnje (Jerina Lah 
et al., 1996).   
Zdravniki so med tako imenovanimi intelektualnimi poklici najštevilčnejše sodelovali v 
narodnoosvobodilni borbi. Čeprav bi jih večina iz Ljubljanske pokrajine vojno lahko 
preţivela udobno doma, saj jih je kar nekaj izhajalo iz znanih meščanskih druţin (Repe, 
2015a). V partizane je odšla četrtina pred vojno registriranih zdravnikov (Čepič et al., 
2005). V zdravniško zbornico je bilo pred vojno vpisanih 757 zdravnikov, med njimi 93 
ţensk. V NOB jih je skupaj sodelovalo 225, od tega 20 ţensk. Med njimi je bilo 45 ţrtev, 
od tega 4 ţenske (Jerina Lah, 2007).  
V prvih partizanskih enotah zdravnikov ni bilo, bilo pa je nekaj študentov medicine (Čepič 
et al., 2005). Ti so prihajali iz ljubljanske fakultete, nekateri so se vrnili s študija v Zagrebu 
in Beogradu. Poleg medicinskega dela so opravljali tudi politično in organizacijsko delo na 
terenu (Jerina Lah et al., 1996). V štirih letih vojne je v njej sodelovalo 267 študentov 
medicine, od tega 55 ţensk. Umrlo jih je 55, od tega 6 ţensk (Jerina Lah, 2007).  
Zobozdravstveno delo je v NOB opravljalo 69 dentistov oziroma zobotehnikov, od tega 11 
ţensk (Jerina Lah, 2007). Skupaj so sestavljali 41 zobnih ekip, ki so v času vojne zdravile 
okoli 26.000 bolnikov (Repe, 2015a). Med njimi je bilo 14 ţrtev (Jerina Lah, 2007).  
V NOB so sodelovale tudi babice. Te so bile v Ljubljanski pokrajini močno aktivne v 
prvem obdobju sanitete. Zbirale so instrumente, zdravila, sanitetni material ipd. (Trampuţ, 
1996). 
V partizanski porodnišnici SCVPB so imeli eno babico, ki je skrbela za porode, otročnice 
in novorojenčke (Borisov, 1995). Poleg nje so po Sloveniji delovale še 4 (Jerina Lah, 
Grosman, 1979). 
Babice so bile dejavne tudi v partizanski civilni saniteti na osvobojenem ozemlju. Tam je 
delovalo kar 57 babic, ki so skrbele za ambulante po vaseh in za nosečnice ter porodnice. S 
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tem so opravljale pomembno zdravstvenovzgojno delo (Štritof, 2017; Jerina Lah et al., 
1996).  
Partizanskim enotam pa so pomagale tudi »civilne« babice. Večkrat so prišli ponje, da so 
oskrbele ranjene partizane, jim nudile potrebno pomoč, da so jih nato prepeljali v 
partizanske bolnišnice (Kamrič, Roţman, 2007). 
Največje število v saniteti partizanske vojske so zasedali bolničarji, nosači ranjencev in 
higieničarji. Med njimi je bilo nekaj formalno izobraţenih bolničarjev, veliko jih je bilo 
izšolanih v partizanskih skritih bolnišnicah ali na tečajih za bolničarje in higieničarje. 
Tečaji so se vršili od jeseni 1943 do konca vojne, ustanovili so tudi sanitetne šole, kjer so 
izobraţevali bolničarje. Predavali so jim zdravniki, ki so za potrebe izobraţevanja napisali 
tudi učbenike (Šuštar, 2013). Bolničarji so po navodilih zdravnikov negovali ranjene, jih 
prevezovali in v enotah skrbeli za prvo pomoč. Kasneje so prevzemali tudi vloge 
higieničarjev, lekarniških pomočnikov, dezinsektorjev in še kaj. Na osvobojenem ozemlju 
so civilni bolničarji in bolničarke delovali v ambulantah in nudili pomoč civilnemu 
prebivalstvu (Jerina Lah et al., 1996). Delo bolničarjev in bolničark je bilo polno 
nevarnosti in tveganja. Skupaj jih je bilo 3.105, od tega 1.586 ţensk. Med njimi je padlo 
192 bork in 101 borec (Jerina Lah, 2007). Iz opisa del bolničarjev bi lahko rekli, da so 











9 MEDICINSKE SESTRE PRED, MED IN PO DRUGI 
SVETOVNI VOJNI  
Delo medicinskih sester je bilo pred prvo svetovno vojno usmerjeno na kurativno področje, 
po njej pa so začutili potrebo po delovanju na preventivnem področju (Keršič, 2011b). 
Zaradi potrebe po šolanem kadru in delovanju na področju preventive je začela nastajati 
ideja po ustanovitvi šole za medicinske sestre. Na podlagi vodstva Zavoda za zaščito mater 
in otrok v Ljubljani se je ustanovila Šola za sestre pri Zavodu za socialno-higiensko zaščito 
dece v Ljubljani, ki je s poukom pričela 3. 1. 1924 (Dragaš, 1934). Od leta 1938 do 
šolskega leta 1945/46 je šolanje zaradi pomanjkanja zaščitnih sester trajalo dve leti 
(Zaletel, 2005).  
Ţe v novembru 1927 je 13 absolventk ljubljanske šole ustanovilo stanovsko organizacijo − 
Organizacijo diplomiranih zaščitnih sester v Ljubljani. Njeno delovanje pa je v času vojne 
zamrlo (Krašovec, 2002, cit. po Keršič Ramšak, 2007). Organizacija je skrbela za 
uveljavitev novega poklica, urejanje poloţaja zaposlovanja, ekonomskega statusa, 
priznavanje delovanja na drţavni ravni, urejanje šolanja, strokovnega izobraţevanja, 
širjenje profesionalnega delovanja in za podajanje mnenj, predlogov in izkušenj (Keršič 
Ramšak, 2007). 
V Kraljevini Jugoslaviji so delovale štiri šole za zaščitne sestre, v Beogradu, Zagrebu, 
Ljubljani in Skopju (Bole, 1977a).  
Pred drugo svetovno vojno so v Ljubljani delovale štiri šole, v katerih se je šolalo 
zdravstveno osebje: Šola za zaščitne sestre, Drţavna babiška šola, Šola za otroške sestre 
negovalke ter Bolničarska šola Obče drţavne bolnice v Ljubljani (Šorn, 2007; Toni 
Gradišek, 1992a; Toni Gradišek, 1992b; Šuštar, 1992b). 
Vprašanje zaposlovanja medicinskih sester je bilo pereče. Zaposlovale so se lahko le na 
preventivnem področju. Delovnih mest v kurativi ni bilo na razpolago, saj so mesta v 
bolnišnicah in socialnih zavodih po pogodbenem razmerju zasedale redovnice (Keršič 
Ramšak, 2007; Gradišek, 1969).  
Šolane civilne medicinske sestre pa so sprejemale le vojne bolnišnice, in to na vse oddelke, 
ter nekatere otroške bolnišnice zunaj Slovenije. V Sloveniji pa so se zaposlovale v šolskih 
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poliklinikah in otroškem dispanzerju Higienskega zavoda, v zdravstvenih domovih po 
Sloveniji, ambulantah in na terenu (Gradišek, 1969).   
Vključevale so se v delo v otroških kolonij, saj tam večinoma niso imeli stalnega 
zdravnika, bile pa so prisotne zaščitne sestre. V kolonijah v Medvodah, Lukovici in na 
Rakitni ter v Sv. Martinu na Pohorju so skrbele za psihični in fizični razvoj otrok ter 
izboljšanje njihovega zdravstvenega stanja (Zupanec Slavec, 2005). Nekaj jih je bilo 
zaposlenih tudi v zdraviliščih, materinskih domovih in kot otroške negovalke pri zasebnih 
druţinah (Dragaš, 1934).  
Dve vrsti negovalnega osebja; članice karitativnih verskih redov in civilne šolane 
medicinske sestre v slovenski zdravstveni negi zasledimo do leta 1945 oz. 1948 (Šuštar, 
2013).  
Slabe moţnosti zaposlovanja, gospodarska kriza in hude razlike med spoloma so bile 
povod za revolucionarno delo med medicinskimi sestrami ţe pred vojno. Medicinske sestre 
so bile aktivne pri organiziranju naprednega ţenskega gibanja ter se borile za izboljšanje 
poloţaja medicinskih sester (Bole, 1977a; Bole 1977b). 
Tako so se po sestrskih šolah zbirale enako misleče ter s srečanji in sodelovanjem 
oblikovale nov pogled na svet. S praktičnim delom na terenu na področjih, kjer so ljudje 
ţiveli na socialnem robu, se jim je še bolj krepila zavest, da reţim ni pošten in da prihaja 
do velikih socialnih krivic. Nekatere so se tako ţe v času šolanja vključile v Komunistično 
partijo (Šlajmer Japelj, 2007; Gradišek, 1978; Bole, 1975).   
Znana je tudi sedemnajsta generacija beograjske šole, ki je s šolanjem pričela v letu 1935. 
V tem letniku se je začelo prvo organizirano delovanje Komunistične partije, ki je delovalo 
do vojne in med njo. Učenka te generacije je bila tudi Slovenka Malči Podgoršek, ki je bila 
zaradi svojega protiokupatorskega delovanja ujeta in ubita (Bole, 1977a).  
Z okupacijo se je pričelo tudi prvo protiokupatorsko delovanje. Ţe na začetku so 
medicinske sestre podpirale OF. Protiokupatorsko dejavne so bile tudi študentke 
ljubljanske šole. Kambič (1979) opisuje, kako so se kot študentke zadnjega letnika 
ljubljanske šole za sestre v šolskem letu 1941/42 ţe vključile v organizirano delo OF. 
Poleg zbiranja sanitetnega materiala so prenašale in širile Poročevalca in drugo literaturo, 
hodile so na politične sestanke, z ročno stavnico so v internatu tiskale propagandne lističe 
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in jih na poti na prakso trosile, prek organizacije OF so imele več tečajev prve pomoči, 
pomagale so pri skrivanju oroţja in bile kot zaščita udeleţene pri raznih akcijah. 
Tako kot študentke so tudi zaposlene medicinske sestre opravljale ilegalno delo in 
podpirale OF (Priloga 14.3). Delo aktivistk je opravljalo trideset medicinskih sester (Jerina 
Lah, Grosman, 1979).  
Skrbele so za namestitev ilegalcev in sodelovale pri širjenju prepovedane literature 
(Franko, 1974). Od rednih zalog so oddajale in zbirale instrumente, sanitetni material in 
zdravila ter jih odpošiljale naprej. Prek zdravnikov so dobivale veliko receptov, s katerimi 
so nato dvigovale zdravila za partizane. Redno so vzdrţevale stike z osrednjim 
zdravniškim aktivom OF. Skrbele so za zdravljenje in zaščito otrok ilegalcev, skrivanje 
pod tujimi imeni ter za njih zbirale oblačila in pripomočke za nego. V pomoč pri delu je 
bila medicinskim sestram njihova uniforma oz. delovna obleka, saj jim je omogočala 
dostop do nekaterih oddelkov, obiskovale so na primer matere z otroki na zaporniškem 
oddelku ljubljanske bolnišnice. Tja so jim skrivaj prinašale pošto in obvestila, lahko so 
dosegle tudi, da so matere pod straţo hodile dojiti otroka v Dečji dom in so jim tako 
omogočile vsaj malo sprehoda. Skrbele so tudi za politično delo, zbiranje denarja za OF ter 
oskrbovanje z ţivilskimi kartami. Sodelovale pa so tudi v akcijah tresenja letakov in 
pisanja parol. V svojih stanovanjih so gostile sestanke in srečanja. Prepustnice za terenske 
sestre so jim omogočale, da so lahko nekatere hodile tudi skozi blok in tako na drugo stran 
prenesle različni material. V delu za OF so se lotile organiziranja nabiralnih akcij oblačil, 
obutev in hrane za ilegalce in partizane (Salberger, 1996; Jerina Lah, 1996c; Jerina Lah, 
1996f; Franko, 1974).  
Nekatere medicinske sestre so v času vojne opravljale sluţbo in sluţile civilnemu 
prebivalstvu tako kot naša prva šolana medicinska sestra Angela Boškin. V času 2 sv. 
vojne je bila zaposlena v Zdravstvenem domu v Škofji Loki, v dispanzerju za zdravljenje 
pljučne tuberkuloze, opravljala pa je tudi delo v posvetovalnicah za otroke, skupaj z 
nemškimi medicinskimi sestrami, saj ji oblasti samostojnega dela na tem področju niso 
povsem zaupale. V 59. letu starosti je zaprosila za upokojitev, kar so ji leta 1944 tudi 




Kar nekaj medicinskih sester so zaradi njihovega protiokupatorskega delovanja zaprli. 
Tako jih srečamo tudi kot interniranke v italijanskih in nemških zaporih. Tam so 
prevzemale vodstvo nad higienskim reţimom zapornic, poučevale prvo pomoč in osnove 
higiene ter ohranjale moralo (Jerina Lah, 1996c; Gradišek, 1974).  
V partizanski vojski jih srečujemo tam, kjer so ranjeni in oboleli. Svoje primarno delo so 
opravljale v številnih enotah in bolnišnicah, tam so bile bolničarke v prvih bojnih vrstah, 
skrbele in negovale so ranjene in obolele, bile so instrumentarke, anestezistke, 
administratorke, skrbele so za lekarne in bile tudi upravnice bolnišnic (Magajne, 2011b; 
Franko, 1974). Poleg dela, za katero so se izobraţevale, so poprijele tudi za ostala dela. V 
tistem času je bila medicinska sestra tudi pomočnica pri gradnji postojank, animatorka 
bolnikom, gobarica, perica, kuharica in še kaj (Šlajmer Japelj, 2007b; Škrabec, 2002; 
Kambič, 1979). Kar nekaj se jih je aktivno vključilo v NOB (Priloga 14.4).  
Zdravstvena nega v tistem času je bila problematična. Teţko jo je bilo načrtovati in 
organizirati, saj je velikokrat primanjkovalo najosnovnejših potrebščin. Primanjkovalo je 
tudi za izvajanje zdravstvene nege usposobljenega osebja. Kot v medicini je bilo tudi v 
zdravstveni negi veliko improviziranja. Tako kot celotno partizansko zdravstvo je bila tudi 
zdravstvena nega »podrejena« vojaški in politični situaciji in se je morala temu močno 
prilagajati (Škrabec, 2002).  
Z razvojem sanitete so se pri divizijah in korpusih ustanovile kirurške ekipe (KE). Te 
mobilne enote so skrbela za oskrbo ranjencev takoj po poškodbi. V njih so pomembno 
vlogo odigrale tudi medicinske sestre, saj so se pojavile teţnje, da bi v KE poleg zdravnika 
in asistenta delovala tudi instrumentarka, medicinska sestra, operacijska bolničarka in 
imobilizator. Ena od nalog medicinske sestre je bila anesteziranje, dajanje zdravil in pa 
instrumentiranje (Novak, 1945; Juţnič, 1945a; Juţnič, 1945b). V KE 7. korpusa je delo 
opravljala Dina Urbančič. O njej so v novembrskem poročilu 1944 KE 18. divizije zapisali, 
da je disciplinirana, strokovno odgovarja svoji funkciji, da dane naloge vrši v redu in da 
ima do ranjencev in nadrejenih korekten odnos. Enak zapis ponovijo v februarju 1945. V 
KE 9. korpusa pa je sodelovala medicinska sestra Lidija Zlatoper − Lida in v KE 18. 
divizije Cveta Vukšinič (Kladnik, 1944; Derganc, 1944; Milavec; 1944; Anon, 1945).  
V partizanskih šolah so si izobrazbo pridobivale ali izpolnjevale tudi medicinske sestre. V 
zaledju, v Istri se je na tečaju za instrumentarke v Zadrski sanitetni šoli med drugim šolalo 
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tudi osem medicinskih sester in bolničark, ki so se učile dela v operacijskih prostorih. 
Poleg pripravljanja operacijske opreme so se učile tudi anesteziranja, instrumentiranja in 
asistiranja pri operacijah (Milčinski, 1965). 
V skritih bolnišnicah so medicinske sestre opravljale tudi poslanstvo »angela vojne 
bolnice«, kot je to poimenoval dr. Bogomir Magajna. Ti angeli so skrbeli za dobro vzdušje 
in počutje med zaposlenimi in bolniki, preprečevali so prepire in nezadovoljstvo, skrbeli za 
domačnost in okrasitev bolnice ter razvedrilo (Magajna, 1944).  
V civilnem zdravstvu pa so delale kot porodne pomočnice, nudile so zdravstveno pomoč 
civilnemu prebivalstvu in vodile ambulante (Magajne, 2011a; Jerina Lah et al., 1996). 
Delovale pa so tudi v partizanskih bolnicah, namenjenih civilnemu prebivalstvu. V Starem 
trgu pri Loţu je v civilni partizanski bolnici delovala medicinska sestra Mimi Bravec, por. 
Toni (Štritof, 2017).   
V SCVPB in v bliţnji bolnišnici so bile prisotne medicinske sestre: Cita Lovrenčič Bole, 
Dominika Dina Urbančič, Marija Kambič Saša, Neţa Jarnovič, Juga Bergant Polak, 
Martina Košak  
Cita Lovrenčič Bole, doma iz Sodraţice na Dolenjskem, se je šolala v Beogradu in se v 
zadnjem letniku vključila v Komunistično partijo. Po kapitulaciji Kraljevine Jugoslavije se 
je takoj vključila v ilegalno delo. Delala je v Okroţnem uradu za zavarovanje delavcev. V 
okviru OF je organizirala tečaje prve pomoči, nege bolnikov in ranjencev. Mimo vojaških 
kontrol pa je tihotapila sanitetni material, zdravila in propagandni material. Kasneje so jo 
zaradi ovadbe zaprli in poslali v internacijo. Po kapitulaciji Italije se je zdravila in 
sodelovala pri ustanavljanju bolnišnic za partizane v Bariju v Italiji. Tam sta bili tudi 
medicinska sestra Danica Ţagar − Cvinkla in Milica Salberger (Lovrenčič, 1944). Za 
primorske Slovence je organizirala »prvo šolo maternega jezika«, kakor so jo sami 
poimenovali, sodelovala je tudi v kulturno-prosvetnem delu (Šlajmer Japelj, 2007b). V 
Italiji jo je »odkril« dr. Lavrič in ji povedal, da bi jo potrebovali v domovini kot strokovno 
delavko, pristala je, da se vrne (Lovrenčič, 1944). Po prihodu v domovino je delovala v 




Dominika Dina Urbančič je prihajala iz Kneţaka, dela Slovenije, ki je bil priključen Italiji. 
Zaradi fašizma in prezira Slovencev in nasilnega poitalijančevanje se je odločila za šolanje 
v Ljubljani. Leta 1943 je odšla v partizane in bila sprva v Šercerjevi brigadi, nato pa v 
Goteniškem Sneţniku in Ţumberaku v partizanskih bolnišnicah (Šlajmer Japelj, 2007a, 
542). Njeno partizansko ime je bilo Zinka (Škrabec, 2002). V NOB se je Dina Urbančič ţe 
posvečala pedagoškemu delu v sanitetni šoli, poučevala je prvo pomoč in nego ranjencev 
(Škrabec, 2002, Gradišek, 1973). Konec vojne je dočakala v Trstu v Centralni vojaški 
bolnišnici (Škrabec, 2002).  
Marija Kambič − Saša se je kot študentka zadnjega letnika ljubljanske šole za sestre v 
šolskem letu 1941/42 ţe vključila v organizirano delo OF. V NOB je vstopila junija 1943 
(Slokan, 1944) in bila poslana v SCVPB na postojanko Pugled. Jeseni istega leta je s 
kirurško ekipo 14. divizije odšla na Štajersko.  
V juliju 1944 je kot spremljevalka ranjenega tovariša odšla v skrito bolnišnico na Pohorju. 
Tam je delovala do konca vojne (Kambič, 1970).  
Medicinska sestra Neţa Jarnovič je v času okupacije delala na Šolski polikliniki, poučevala 
na tečajih prve pomoči od avgusta 1941 do julija 1942. Ţe pred tem se je vključila v OF. 
Italijani so jo aretirali in zaprli najprej v Ljubljani, nato v Benetkah. Aprila 1943 je odšla v 
partizane. V letu 1944 je nekaj časa delala v partizanski porodnišnici na Spodnjem 
Hrastniku. Osvoboditev je dočakala v Semiču, kjer je delala v civilni ambulanti (Jerina 
Lah, 1996c).  
Juga Bergant Polak se je v partizane vključila jeseni 1941 kot študentka 10. semestra 
medicine. V partizanih je delovala kot bolničarka. Pot jo je zanesla v Kočevske gozdove, 
tako da je v SCVPB delovala od njenega začetka. Bila je upravnica dveh postojank. Po 
vojni študija medicine ni nadaljevala, ampak se je izšolala za medicinsko sestro (Polak, 
1981). 
Martina Košak, medicinska sestra, ki je delala v Dečjem domu, ko je odšla v partizane, je v 
SCVPB vodila postojanko Planina, ki je delovala kot rekonvalescentni center (Jarc, 1977). 
V aprilu 1945 so jo premestili v Slovensko vojno partizansko bolnico Sneţnik (SVPB-S) 
za upravnico (Nedog, 1945).  
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Medicinskih sester je bilo v Sloveniji pred vojno le okoli 60 (Jerina Lah, 2007). Med 
medicinskimi sestrami − Slovenkami, ki so umrle v času NOB, so bile: Malči Podgoršek, 
Pavla Levstek, Anica Jagrič, Mimica Pervania, Vojislava Ostroţnik in Olga Detela, prva 
padla medicinska sestra v Jugoslaviji (Jerina Lah et al., 1996; Jerina Lah, Grosman, 1979; 
Bole, 1977a; Bole 1977b).  
Z intenzivnim izobraţevanjem in s spremembo zdravstvenega sistema se je za medicinske 
sestre začelo novo obdobje. Začele so se zaposlovati na preventivnem, kurativnem, 
izobraţevalnem in zdravstvenovzgojnem področju. Prevzemale so bolj zahtevne naloge in 
delovna mesta (Keršič, 2011d). 
V formalno izobraţevanje za poklic medicinske sestre se je po vojni vključilo veliko v 
partizanih izšolanih bolničark in bolničarjev. Takoj po osvoboditi so v Sloveniji delovale 
štiri šole: Šola za medicinske sestre v Ljubljani, Šola za otroške negovalke v Ljubljani, 
Šola za babice v Ljubljani ter Bolničarska šola v Ljubljani (Škrabec, 2002; Toni Gradišek, 
1992a; Toni Gradišek, 1992b; Šuštar, 1992b).  
Kmalu se je odprla tudi moţnost študija. V šolskem letu 1951/52 so na Šolo za medicinske 
sestre začeli sprejemati tudi kandidatke z zaključeno srednješolsko izobrazbo. Po 
končanem študiju so dobile naziv višja medicinska sestra (Zaletel, 2005). 
Medicinske sestre Jugoslavije so bile za izredne zasluge med narodnoosvobodilno vojno in 
napredek sestrske sluţbe odlikovane z medaljo Florence Nightingale. To medaljo 
Mednarodni komite Rdečega kriţa podeljuje v spomin na samopoţrtvovalno in vdano delo 
Florence Nightingale in predstavlja eno najvišjih mednarodnih priznanj na področju 
zdravstvene nege (Pecović, 1972). Z njo odlikujejo medicinske sestre, za katere dokaţejo, 
da so se odlikovale z izrednimi zaslugami na področju zdravstvene nege in da izkazujejo 
vdanost svojemu poklicu (Gradišek, 1974).  
Za poţrtvovalno delo med NOB so bile z medaljo Florence Nightingale odlikovane 
naslednje Slovenke: Dina Urbančič, Cita Lovrenčič Bole, Juga Polak in Neţa Jarnovič 





10 KARITATIVNI VERSKI REDOVI IN POMOČ 
NARODNOOSVOBODILNI BORBI 
Kot smo ţe omenili, so v kurativni zdravstveni dejavnosti za nego bolnih skrbeli karitativni 
verski redovi. Marijine bolniške sestre, Sestre kriţniškega reda, Slovenjebistriške šolske 
sestre in najštevilčnejše in najbolj poznane Hčere krščanske ljubezni sv. Vincencija 
Pavelskega − usmiljenke (Keršič, 2011c; Šuštar, 1992a). 
Opravljale so najrazličnejša dela v bolnišnicah, od skrbi za higieno bolnika do 
instrumentiranja pri operacijah (Jerina Lah, 1996i). Vse niso bile formalno izobraţene za 
delo v zdravstvu (Keršič, 2011c). Za njihovo izobrazbo so poskrbele starejše, izkušenejše 
sestre ali pa zdravniki, ki so jih naučili praktičnega dela. Kasneje so sestre pričele 
obiskovati šole in tečaje, kjer so pridobile znanje o negi bolnikov (Šuštar, 2013). Nekatere 
so končale Šolo za zaščitne sestre in si pridobile naziv zaščitna sestra (Keršič, 2011c). 
V času druge svetovne vojne so redovnice Vincencijevega reda − usmiljenke kot sodelavke 
zdravnikov sodelovale pri izgradnji partizanskega zdravstva (Jerina Lah, Grosman, 1979).  
Na njihov odnos do OF v začetku okupacije verski voditelji niso vplivali. Veliko se jih je 
na podlagi narodne zavednosti odločilo za pomoč OF. V letu 1942 so postale bolj 
zadrţane, saj so na njih ţe vplivali voditelji s sovraţno propagando. Z ustanovitvijo 
kvizlinških enot in dokončno odločitvijo Cerkve proti OF se je sodelovanje usmiljenk z OF 
močno zmanjšalo, vendar ne zamrlo (Jerina Lah, 1996i). 
Sodelovanje je bilo prisotno tako v ljubljanskih kot v mariborski bolnišnici (Derganc, 
2007; Konjajev, 1999; Jerina Lah, 1996b; Cundrič, 1986). 
Sestre usmiljenke so bile dragocene zaradi stalne prisotnosti v bolniških oddelkih, 
poznavanja klinik in nemotenega prehajanja na in z oddelkov. Tako so lahko skrbele za 
obveščanje zdravnikov, preprečile so marsikatero aretacijo, poskrbele za prenos sporočil in 
dragocenega sanitetnega materiala. Pri oblasteh so prosile tudi za izpust nekaterih 
zapornikov iz zaporov (Konjajev, 1999). 
Sanitetnega materiala niso zgolj zbirale, ampak so sodelovale tudi pri njegovem skrivanju 
in sortiranju. Sodelovale so tudi pri konspiraciji prvih ranjencev, njihovem zdravljenju in 
negi ter podaljševanju dobe hospitalizacije, s pretiranimi naročili sanitetnega materiala in 
ga pošiljale v partizane, sodelovale so pri operacijah, ki niso bile strokovno utemeljene, 
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katerih namen je bil podaljšati hospitalizacijo in tako rešiti zapornika. Sodelovale so tudi 
pri pobegih zajetih partizanov, za to so včasih posodile tudi redovniško obleko (Derganc, 
2007; Konjajev, 1999; Jerina Lah, 1996f).   
V ljubljanski bolnici so bile še posebno aktivne v nevrološkem oddelku, zaporniškem 
oddelku in kirurških oddelkih, Kirurški kliniki in Drţavni bolnici za ţenske bolezni 
(Konjajev, 1999; Jerina Lah, 1996i).  
Sodelovanje usmiljenk z OF je bilo za njih teţko breme. Razprte so bile med da ali ne. 
Cerkvena oblast je sodelovanje zavračala, domobransko vodstvo je s pomočjo cerkvene 
hierarhije ţelelo redovno osebje pridobiti za obveščanje o delovanju OF; moralna in 
narodna zavest pa ga je narekovala (Jerina Lah, 1996i). Veliko število usmiljenk je kljub 
prepovedi sodelovalo z OF (Priloga 14.5). 
Deleţne so bile prezira in ustrahovanja s strani vrstnic in Cerkve ter oblasti, kljub temu 
vidnih ovadb s strani usmiljenk ni bilo (Jerina Lah, 1996f). 
Ţalostna je bila usoda glavne instrumentarke Kirurške klinike s. Livije Merlak − 
usmiljenke, ki je zaradi svojih dejanj odgovarjala pred škofom. Zelo aktivno je sodelovala 
z OF. Ker ni izdala sodelavcev OF in prostorov, v katerih je shranjen material za partizane, 
so ji cerkvene oblasti prepovedale delo na kirurgiji in jo osamile v samostanu (Derganc, 
2007; Konjajev, 1999; Jerina Lah, 1996i). 
Dve usmiljenki sta se aktivno vključili v NOB z odhodom v partizane (Priloga 14.5) 
(Jerina Lah, Grosman, 1979). Jerina Lah (1996i) v svojem delu omenja še usmiljenko, ki je 







Partizansko zdravstvo in saniteta sta bila najbolj humani dejavnosti NOB (Ikovic, Linasi, 
1985). Bila sta pogost predmet raziskovanja v prejšnjem stoletju. Na obstoj in tako visoko 
stopnjo organizacije so bili zelo ponosni. Da gre za pomembno obdobje medicine in 
zgodovine, pričajo številne knjige in prispevki o tej temi, vzdrţevanje in ohranjanje še 
ohranjenih partizanskih bolnišnic ter obstoj Sekcije partizanskih zdravnikov pri 
Slovenskem zdravniškem društvu (Jerina Lah, 1996). Mislimo, da je bil oz. je ta ponos 
upravičen. Na pogosto zahtevnem terenu, obdanem z okupatorjem, z minimalnimi sredstvi 
zgraditi bolnišnico, jo voditi in v njej zagotoviti oskrbo ranjenih in obolelih v tistem 
obdobju nikjer v Sloveniji ni bil mačji kašelj (Kalinšek, 1975).  
V delu smo zajeli del sanitete, ki je svoje delovanje usmerila v ustanovitev in delovanje 
skritih bolnišnic. Te so bile skrite po vsej drţavi (Mikuţ, 1967). Odločili smo se, da si 
podrobneje ogledamo razvoj in organizacijo partizanskega zdravstva v tako imenovani 
Ljubljanski pokrajini. Za to smo se odločili, ker nam je ta pokrajina najbliţja in ker je bila 
saniteta v njej najbolje organizirana, se vseskozi spreminjala in prehajala v različna 
obdobja svojega razvoja.  
V Sloveniji je še kar nekaj poznanih in ohranjenih partizanskih bolnišnic: Franja, Pavla, 
Paučkove bolnice na Pohorju. V literaturi smo jih proučili in se odločili za opis razvoja in 
sestave bolnišnice v Kočevskem rogu, saj je ta veljala za največjo in najbolj razvito 
partizansko bolnišnico (Repe, 2015a). Za opis razvoja sanitete in SCVPB smo kot temeljni 
deli uporabili knjigi: Oris partizanske sanitete na Slovenskem in Zdravljenje ranjencev v 
SCVPB. Knjigi smo uporabili, ker predstavljata omenjeno tematiko na jasen in razumljiv 
način. V primerjavi z ostalim gradivom smo naleteli na nekaj odstopanj v podatkih. 
Mogoče so krivi nenatančno prebiranje arhivskega gradiva, napačna interpretacija in 
pomanjkljivost gradiva. Opisi postojank SCVPB so kratki, izbrali smo osnovne podatke in 
zanimivosti. Na tem mestu bi radi poudarili posebnosti slovenskega partizanskega 
zdravstva – porodnišnico, ki je bila verjetno edini primer med gverilskim vojskovanjem, 
znanstvenoraziskovalno delo (Milčinski, 1965) in publicistično delo − izhajanje strokovne 
revije Partizanski zdravstveni vestnik in številnih učbenikov oz. priročnikov (Fajdiga, 
1998). Velik uspeh partizanskega zdravstva je tudi ustanovitev sanitetnih šol in tečajev, na 
katerih so se šolali bolničarji (Šuštar, 2013). Iz tega je razvidno, da slovensko partizansko 
zdravstvo ni bilo omejeno zgolj na zdravljenje ranjenih in obolelih. Med prebiranjem 
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literature o SCVPB smo ugotovili, da se je ohranilo malo podatkov o ruski in britanski 
zavezniški misiji, ki sta doprinesli k dvigu strokovnosti dela v SCVPB, kar je škoda. 
Zaradi varstva osebnih podatkov in morebitnih teţav pri uporabi tega gradiva o tej tematiki 
nismo dostopali do arhivskega gradiva, temveč samo do gradiva, ki je objavljeno v 
literaturi. Prišli smo do podobne ugotovitve kot Kalinšek (1975), ki pravi, da se je SCVPB 
v najhujših vojnih razmerah trudila nuditi najsodobnejšo medicinsko oskrbo in čim bolj 
poskrbeti za udobje ranjencev in bolnikov. Dr. Rogers Lindsay (1962) pa je primerjal 
slovensko partizansko zdravstvo z jugoslovanskim in ugotovil, da so v Sloveniji negovali 
ranjence mnogo bolje kot drugje v Jugoslaviji ter da so bili tudi bolje opremljeni z 
materialom.  
Pri obravnavi osebja, ki je sodelovalo s partizansko saniteto, smo navedli zgolj skromne 
podatke o številu in vrsti zdravstvenih poklicev, čeprav bi si zgodbe, ki so jih doţivljali 
med vojno, in njihove usode zasluţile literarni opis ali celo filmsko upodobitev (Repe, 
2015b). Mislimo, da skupno število vsaj 413 padlih s področja zdravstva pove dovolj o 
veličini njihovega humanega poslanstva (Fajdiga, 1998).  
Glede partizanskega zdravstva in skrbi za ranjene se strinjamo z dr. Bogomirjem Magajno 
(1945, 58), ki je v zadnji številki Partizanskega zdravstvenega vestnika napisal: »Rešena je 
bila uganka, kako je mogoče iz nemogočega napraviti mogoče.« 
Malo podrobneje smo se lotili predstavitve našega poklica. O medicinskih sestrah v času 
druge svetovne vojne in njihovi vlogi v NOB še ni vse raziskano in zapisano, zato nas je ta 
tema bolj zanimala. Po podatkih Lah in Grosman (1979) je v narodnoosvobodilni vojski 
sodelovalo 38 medicinskih sester, 30 pa je bilo aktivistk.  
V delu smo uporabljali izraz medicinska sestra in ne zaščitna sestra, ki je bil takrat uraden 
naziv diplomantk šol za sestre. V arhivskem gradivu smo opazili, da se je v letu 1944 ţe 
začel uporabljati izraz medicinska sestra.  
V času iskanja literature nismo zasledili, da bi obstajala kakšna publikacija, ki bi v celoti 
zajela to temo. So pa v posamezni literaturi zapisi o medicinskih sestrah v času druge 
svetovne vojne. Iskanje podatkov oteţuje enačenje oz. uvrščanje medicinskih sester med 
bolničarje. Jerina Lah in Grosman (1979) sta v svoji knjigi napisali poimenski seznam 
medicinskih sester v NOB, ki nam je bil v veliko pomoč. V času prebiranja literature smo 
seznam dopolnili z nekaj imeni medicinskih sester, ki so bile v NOB ali sodelovale z OF. S 
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prebiranjem različne literature se tema odpre, vendar je opaziti, da poklic medicinske sestre 
v tistem času še ni bil tako uveljavljen in mu niso pripisovali še takšne vloge kot danes. 
Lahko pa sklepamo, da so medicinske sestre s svojo delavnostjo med NOB prispevale k 
prepoznavnosti poklica in rasti njegovega ugleda po vojni. Mnogo posegov, ki bi jih 
pripisali med kompetence medicinske sestre, so takrat izvajali priučeni bolničarji.  
V literaturi je mogoče opaziti različne podatke o številu medicinskih sester pred vojno, 
udeleţenk v NOB in medicinskih sester po vojni. V priloge smo priloţili seznam 
medicinskih sester, udeleţenk NOB, ter seznam medicinskih sester, ki so v Ljubljani 
sodelovale z OF. Seznam verjetno ni popoln, sestavili smo ga z izpisovanjem imen 
medicinskih sester iz literature, ki smo jo uporabili za to delo, ter s pomočjo regionalnih 
društev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov. Vsa imena bi bilo smiselno še 
pregledati, kdaj so končale formalno izobraţevanje za medicinsko sestro oz. ali so bile med 
vojno res medicinske sestre, saj so v prvih letih po vojni nekateri še vedno enačili 
bolničarke in medicinske sestre. 
V poglavju o medicinskih sestrah smo zapisali tudi nekaj malega o medicinskih sestrah, za 
katere smo našli zapis, da so delovale v SCVPB ali okoliških bolnišnicah.  
Nekaj prostora smo namenili tudi redovnicam sv. Vincencija Pavelskega. Pred vojno so 
opravljale naloge medicinskih sester v kurativnih ustanovah ter sodelovale pri nalogah OF, 
zato se nam zdi prav, da omenimo tudi njih (Šuštar, 2013). Iz literature smo izpisali imena 
sester usmiljenk, ki so sodelovale ali bile vpletene v partizansko zdravstvo, in sestavili 
seznam. V pomoč nam je bila tudi usmiljenka, sestra Cveta Jost, ki je podatke oz. imena 
pregledala in dopolnila. Zanimiv je tudi podatek, da sta dve sestri usmiljenki odšli v 
partizane (Jerina Lah, Grosman, 1979).  
Med iskanjem arhivskega gradiva smo bili presenečeni, da obstaja tolikšno število 
fotografij partizanske sanitete. V Muzeju novejše zgodovine hranijo veliko število 
fotografij omenjene tematike, tako da je bilo kar teţko narediti izbor fotografij. Odločili 
smo se za take, ki bi prikazale vsaj majhen del ţivljenja in dela v SCVPB. 
Leta 1969 je ravnateljica Srednje šole za medicinske sestre v Ljubljani, Anica Gradišek, 
zapisala: »Toda njihovega prispevka in vloge sester v obdobju ljudske revolucije nam še 
nihče ni opisal v strnjenem delu. Še je čas. Veliko nacionalnih društev na svetu bi se s 
ponosom in zavzetostjo lotilo tega dela ter se odločilo za objavo tega gradiva. Zato bo tudi 
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ena izmed nujnih nalog našega društva, da pripravi ta zgodovinski dokument, tolikanj 
pomemben za naš poklic.« Danes, skoraj 50 let po tem, se strinjamo z njo in se zavedamo, 




12  ZAKLJUČEK 
Po pregledu literature, uporabljene za to delo, smo mnenja, da je partizansko zdravstvo 
posebno, svojevrstno obdobje v zgodovini medicine in da je ta dejavnost veliko 
pripomogla k dokončni zmagi nad okupatorjem. Nekatere zgodbe so tako napete in 
zanimive, da bi po njih lahko posneli še kakšen film, podoben Trenutkom odločitve 
reţiserja Františka Čapa, v katerem sta opisani organizacija sanitete v javni bolnici in pot 
zdravnika in medicinske sestre k partizanom.   
Upamo, da nam je skozi diplomsko delo uspelo prikazati, kako močno organizacijo 
sanitete so razvili ţe v prvem letu borbe, ki se je nato spremenila in prešla v popolnoma 
drugačno obliko. Praktično vse zdravstvene ali z zdravstvom povezane ustanove so 
sprejemale ljudi, povezane z OF, v vseh ustanovah so imeli osebje, ki je sodelovalo z OF. 
Kasneje, ko se je zdravljenje partizanov preselilo v gozdove, so tam z zelo malo materiala 
in pripomočkov zgradili prava bolniška naselja.  
Uspelo jim je doseči skoraj nemogoče. Ustanovili so prave bolnišnice v gozdu, s 
specializirano dejavnostjo, z enotnim načinom dela, izobraţevalnim sistemom, predvsem 
pa z veliko mero človečnosti. Z visokimi moralnimi načeli in vlaganjem truda so poskrbeli, 
da je bilo za ranjence in bolnike poskrbljeno, kolikor se je le dalo dobro. Z vsem svojim 
delom pa so se vseskozi prilagajali potrebam in zahtevam vojnih enot.  
Vse to ne bi uspelo, če ne bi bilo poţrtvovalnega in iznajdljivega osebja. Pisana paleta 
zdravstvenih poklicev in narodnosti je skrbela za ranjene in obolele partizane ter 
zavezniške vojake.  
Poleg zdravnikov in ostalih so pomembno vlogo igrale tudi medicinske sestre. Pred vojno 
jih sicer ni bilo veliko, vendar jih je kar nekaj med njimi odšlo v partizane, kjer so na tak 
ali drugačen način opravljale svoj poklic in poslanstvo. V narodnoosvobodilnem boju so 
pokazale svojo pripadnost narodu in poklicanost za pomoč sočloveku.  
Menimo, da je obravnavana tema še zanimiva za nadaljnje raziskovanje, saj odpira zanimiv 
pogled na zgodovinsko obdobje, o katerem še ni vse znano. Poleg vojaškega partizanskega 
zdravstva in bolnišnic je obstajalo še civilno partizansko zdravstvo z ambulantami in 
bolnišnicami. Za raziskati bi bili zanimivi tudi bolničarski tečaji, v NOB je sodelovalo 
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veliko število bolničarjev, ki bi si tudi zasluţili zapis, tudi na strani medicinskih sester bi 
lahko še raziskali njihovo predvojno in medvojno dejavnost.  
Nekdo je zapisal, da je narod, ki ne pozna svoje zgodovine, mrtev narod. To lahko 
prenesemo tudi v nek poklic. Zgodovina medicinskih sester v Sloveniji še ni povsem 
raziskana tema, vendar se pomena zgodovine zavedamo in se jo trudimo raziskati. V veliko 
veselje nam je bilo, da smo v tem diplomskem delu lahko zdruţili svoj poklic in svoj hobi 
− zgodovino. Upamo, da bo še kdo naredil takšno potezo in se odločil raziskovati 
zgodovino poklica medicinskih sester ter tako rešiti zanimive podatke pred pozabo. Tema 
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14.2 Fotografije življenja in dela v Slovenski centralni vojno 
partizanski bolnici 
 





Slika 2: Postojanka SCVPB. Tip barake na levi strani so gradili predvsem v prvem 
obdobju razvoja SCVPB, vidna je kamuflaža streh s svežimi smrekovimi vejami ter 






Slika 3: Postojanka Vinica. Na sliki vidna kamuflaža barak in okolice ter propagandni 






Slika 4: V postojanko Spodnji Hrastnik prinašajo drva. Zaradi konspiracije jih prinašajo iz 
oddaljenih krajev, hodijo po nastavljenih deskah, da bi dohodi v postojanko ostali čim bolj 














Slika 5: Vodenje ranjencev v postojanko SCVPB, po poti iz javke v postojanko so imeli 
zaradi konspiracije zavezane oči, vodili pa so jih stalni člani postojank. Foto: dr. Janez 











Slika 7: Notranjost operacijske sobe. Na zgornji polici vidimo improvizirane sterilizacijske 
bobne. Ti so bili spleteni iz protja in oblečeni v platno, vlagali so jih v posode z vrelo vodo,  
para je sterilizirala material, ko je voda povrela, pa je vročina osušila ta material − suha 







Slika 8: Laboratorij v postojanki Zgornji Hrastnik. Iz steklenice improvizirana izpiralnica, 











Slika 10: Predavanje ruskega zdravnika na strokovni konferenci ali pa v bolničarski šoli. 






Slika 11: Počitek in obed glavnega kirurga NOV Slovenije dr. Breclja in študentke 












Slika 13: Študentka medicine in kasnejša medicinska sestra Juga Bergant Polak na pragu 




Slika 14: Notranjost barake »Septika« na Zgornjem Hrastniku. Slikano v času evakuacije 
ranjencev julija 1944. Ležišča so ločena, v baraki so s cvetjem in zavesami ustvarili 






Slika 15: Sušenje opranih gaz. Takemu načinu sušenja so se izogibali zaradi nevarnosti 


















14.3  Seznam medicinskih sester, ki so v Ljubljani sodelovale z ali 
podpirale OF 
Dragica Bidovec-Mara 




















Vida Vrbič-Korber  




14.4  Seznam medicinskih sester, ki so se aktivno vključile v 















Marija Jamnik  
Neţa Jarnovič 
















Mimica Marija Roncelj 
Milica Salberger 
Karolina Šiftar-Ţugec 
Dina Urbančič-Rojec  





Katarina Ţagar  
(Štritof, 2017; Ravnič, 2000; Jerina Lah, 1996c; Jerina Lah 1996f; Jerina Lah, 1996h; 








14.5  Seznam sester usmiljenk, ki so sodelovale z OF  
s. Agripina, Ana Kmetec 
s. Agripina, Neţa Kuhar 
s. Akvina, Valerija Bojc  
s. Ana, Marijana Vidmar  
s. Bonfilija, Marija Sečnik 
s. Bertila, Antonija Jeraša 
s. Festina, Angela Pestotnik 
s. Gavdencija, Ivana Psarn 
s. Hema, Barbara Varl 
s. Ida, Ivana Šantelj 
s. Jedert, Marija Kršmanc 
s. Labure, Terezija Kralj 
s. Ladislava, Frančiška Čermelj 
s. Liberata, Ivanka Mrzel 
s. Livija, Alojzija Merlak 
s. Mavrina, Joţefa Varl 
s. Ruperta, Uršula Ulaga 
Sestri usmiljenki, ki sta odšli v partizane 
s. Judita, Ivana Belcijan 
s. Teodota, Antonija Šumenjak  
(Konjajev, 1999; Jerina Lah, 1996b; Jerina Lah, 1996i; Jerina Lah, 1996f; Šušteršič, 1996; 
Jerina Lah, Grosman, 1979). 
